Оагіп  (А.)  Ноі  аіг  ЬаЬЬв  оп  пікго^ецоив  теіаЪоІівт,  Аввітііа- 
ііоп  о*  ціігодед  іп  Ъе&ІШ  апсі  іп  перЬгЩв  (АЬвЬг.  іп  Ь. 
87,  I,  999)  [іп  Визвіап],  8ѵо,  8і  Р.,  1887 
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Докторскую  диссертацію  лекаря  Гарина  подъ  заглавіемъ  с  О  вліявіи  горя- 
чихъ  воздушныхъ  ваннъ  на  азотистый  обмѣнъ  и  усвоеніе  азотистыхъ  частей 
пищи  у  здоровыхъ  людей  и  у  нефритиковъ»  печатать  дозволяется  сь  тѣмъ, 
чтобы  со  отпечатаиіи  оной  было  представлено  въ  Конференціго  Император- 
ской военно-медицинской  акадеыіп  500  экземпляровъ  ея.  С.-Петербургъ,  марта 
23  дня  1887  года. 

Ученый  Секретарь  В.  Пашутинъ. 


Вѣковой  опытъ  примѣненія  тепла  въ  различна™  рода  ба- 
нлхъ,  ваннахъ  и  т.  п.,  какъ  важнаго  гигіеническаго  средства 
и  успѣшное  леченіе  имъ  нѣкоторыхъ  болѣзней,  только  въ  на- 
чалѣ  прошлаго  столѣтія  вызвали  разработку  вопроса  о  томъ, 
какъ  живой  организмъ  относится  къ  температурѣ  окружающей 
его  среды. 

ВооегеЬааѵо,  *)  первый  примѣнившій  въ  1726  г.  термо- 
метръ  для  опредѣленія  животной  теплоты,  предложилъ  Раіігсп- 
1іеіі'у  и  Ргоѵо8І'у  изслѣдовать  вліяніе  высокой  температуры  ок- 
ружающей среды  на  жизнь  животнаго.  Отрицательный  резуль- 
татъ  ихъ  опытовъ  заставилъ  Вооег§пааѵе  рѣшитъ,  что  жпвотное 
не  можетъ  жить  въ  средѣ,  температура  которой  выше  его  соб- 
ственной. Въ  1748  г.  явились  метеорологическая  наблюденія 
Іоіш  Ппш^'а  изъ  СЬагІезІоѵѵп  и  Асіатзоп  въ  Сенегалѣ,  прямо  по- 
казывавшія,  что  человѣкъ  можетъ  спокойно  жить  при  такпхъ 
температурахъ,  который  значительно  превосходили  температуру 
его  крови. 

Въ  1757  г.  Кгавкііп  опубликовалъ  сообщенные  ему  проф. 
8іш[)80п  въ  61аз§о\ѵ  опыты,  по  которымъ  сильное  испареніе  жид- 
костей можетъ  производить  пониженіе  температуры  даже 
ниже  точки  замерзанія,  а  въ  слѣдующемъ  году,  приводя  въ 
прпмѣръ  забытыя  потовыя  бани  восточныхъ  народовъ,  употреб- 
леніе  охлаждающихъ  сосудовъ  (аісагаш)  и  наблюденія  надъ  са- 
мимъ  собой,  объяснилъ  возможность  перенесенія  высокой  тем- 
пературы усиленнымъ  испареніемъ  пота  съ  поверхности  тѣла. 
Въ  1760  г.  случай  доставилъ  возможность  ТіІІе*  и  ОиЬатсГю 

')  Эти  краткія  историческія  замѣтки  составлены  по  ВоппаГю.  Бе  1а 
спаіеиг  апітаіе.  Ксѵие  тепзиеііе  1879  г.  аппёе  ігоіаіёте.  1 
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констатировать,  что  человѣкъ  въ  теченіи  извѣстнаго  в])емени 
можетъ  выносить  очень  высокія  температуры;  произведенные 
Тіііѳі  опыты  надъ  животными  привели  его  къ  заключение,  что 
животное,  предохраненное  обертываніемъ  отъ  непосредственнаго 
калорическаго  раздраженія,  можетъ  легче  выносить  высокую 
температуру.  Въ  1775  г.  Рогаусе  вмѣстѣ  съ  Вк^еп'омъ,  про- 
изводя опыты  надъ  самимъ  собой  и  другими,  пришелъ  къ  тому 
выводу,  что  испареніе  пота  съ  поверхности  тѣла,  вызванное 
дѣйствіемъ  высокой  температуры  окружающей  среды,  позво- 
ляетъ  переносить  температуру  почти  кипѣнія  воды,  и  что  по- 
мѣщеніе  съ  сухимъ  воздухомъ  высокой  температуры  переносить 
легче,  чѣмъ  таковое  же,  насыщенное  водяными  парами.  Въ 
1806  г.  БеІагосЪе  и  Вег^ег,  изслѣдуя  на  самихъ  себѣ  и  раз- 
ныхъ  животныхъ  дѣйствіе  сухой  и  влажной  теплоты,  уже  прямо 
показали,  что  температура,  легко  переносимая  животными,  ко- 
леблется между  56  и  62°  С,  что  время,  въ  теченіи  котораго 
человѣкъ  можетъ  переносить  высокую  температуру,  коротко,  что 
атмосфера,  насыщенная  водяными  парами,  переносится  труд- 
нѣе,  чѣмъ  таковая  же  сухая,  что  животныя,  умирая  въ  го- 
рячей средѣ,  разогрѣваются  на  нѣсколько  граду совъ,  что  по- 
теря въ  вѣсѣ  во  влажной  теплотѣ  и  послѣдовательный  эффектъ 
ея  дѣйствія  гораздо  болѣе,  чѣмъ  въ  сухой,  и  что  усиленное 
потѣніе  есть  могучее  средство  для  борьбы  живаго  организма 
съ  высокой  температурой  окружающей  его  среды.  Ими  же  опи- 
саны явленія,  вызываемый  дѣйствіемъ  высокой  1°:  прогресси- 
рующая слабость,  безпокойство,  измѣненіе  дыханія,  ускореніе 
кровообращенія  и  т.  д.  Подъ  вліяніемъ  господствовавшихъ  въ 
разное  время  теорій  о  животной  теплотѣ,  измѣнялись  и  объяс- 
ненія  о  средствахъ  животнаго  организма  для  борьбы  съ  влія- 
ніемъ  на  него  высокой  температуры.  Но  значеніе  усиленнаго 
испаренія  съ  поверхности  тѣла,  подкрѣпляемое  новыми  дан- 
ными, (такъ  ЬеіеИіег  ')  показалъ  опытами,  что  'при  одинаковой 
температурѣ  пребываніе  въ  сухой  ваннѣ  гораздо  легче,  чѣмъ 
во  влажной,  такъ  какъ  въ  послѣдней  нѣтъ  мѣста  испаренію, 
которое  уравновѣшивало-бы  дѣйствіе  высокой  температуры;)  стало 


Апп.  йе  сЬетіс  еі  сіе  ркузіаие.  Т.  XII,  1845  г. 


считаться  на  столько  важнымъ,  что  баѵаггеі  и  Раиі  Вегі  припи- 
сывали ему  одному  способность  животнаго  переносить  высокую 
темиературу. 


Сѵхія  воздушный  бани  !)  занимали  выдающееся  мѣсто  въ 
гигіенѣ  народовъ  самаго  отдаленнаго  прошлаго.  Самые  древніе 
народы  высоко  цѣнилп  ихъ  дѣйствіе  и  у  болѣе  юныхъ— рим- 
лянъ  въ  ихъ  роскошныхъ  термахъ  существовала  сухая  потовая 
баня  (Саікіагіит).  Съ  паденіемъ  римской  имперіи  этимъ  банямъ 
грозила  участь  совершенно  исчезнуть,  если  бы  турки  не  воз- 
вели ихъ  на  степень  національнаго  и  религіознаго  учрежденія. 
Однако  въ  средней  и  западной  Европѣ  воздушный  бани  вѣками 
оставались  забытыми  и  только,  благодаря  инціативѣ  британскаго 
посла  въ  Константинополѣ  Баѵісі  И^иІіагГа,  въ  1856  г.  была 
устроена  первая  турецкая  баня  въ  гидропатическомъ  заведеніи 
д-ра  Ваі1ег'а  въ  Коркѣ,  въ  Ирландіи.  2)  Съ  этого  времени  эти 
бани  стали  распространяться  по  всей  Европѣ  и  вошли  въ  упот- 
ребленіе  не  только  въ  качествѣ  гигіеническаго,  но  и  врачебнаго 
средства. 

Послѣ  этихъ  краткихъ  замѣтокъ,  я  позволю  себѣ  привести 
нѣкоторыя  литературныя  данныя  о  вліяніи  усиленнаго  потѣнія, 
вызваннаго  дѣйствіемъ  внѣшней  высокой  температуры  на  ор- 
ганизмъ  здороваго  человѣка,  и  о  потогонномъ  леченіи  нефри- 
тпковъ. 

Наибольшее  число  наблюденій  о  дѣйствіи  высокой  темпе- 
ратуры на  организмъ  человѣка  сдѣлано  въ  русскихъ  баняхъ. 
Аналогія  съ  воздушными  банями  въ  конечномъ  результатѣ  ихъ 
примѣненія — обильномъ  потоотдѣленіи,  вызванномъ  также  дѣй- 
■ствіемъ  высокой  температуры,  и  приведенный  ниже  параллельный 
наблюденія  Кгеу'я  и  Неі1і§епІпаГя  надъ  дѣйствіемъ  паровыхъ  и 
воздушныхъ  бань  позволили  мнѣ  думать,  что  разница  въ  ихъ 
эффектѣ  скорѣе  количественная,  чѣмъ  качественная,  почему  и 
связь  между  приводимыми  изслѣдованіями  другихъ  авторовъ  и 


*)  Заимствовано  у  Ыррегк'а:  НудіепізсЬ  тесІісіпізсЬе  ВеІгасЫипдеп 
йЬег  сііе  Васіег  тіі  лѵагтег  Ігоскпег  ЬиЙ,  §епатік  КбтізсЬе,  ТіІгкізсЪе 
осіег  ігізсЪе  Васіег.  Вегііпег  кііпізспе  У^осЬепзсЬгій.  1869.  №№  3,  4,  5. 
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моими,  мнѣ  не  казалась  столь  отдаленной,  какой  она,  можетъ 
быть,  есть  на  самомъ  дѣлѣ. 

Засѣцкій  '),  онредѣляя  вліяніе  нотѣнія  въ  баиѣ  па  коли- 
чественное содержаніе  гемоглобина  въ  крови,  на  количество  и 
качество  мочи  здоровыхъ  и  больныхъ  людей,   остававшихся  за 
время  опыта  по  возможности  въ  однихъ  и  тѣхъ  же  условіяхъ 
пришелъ  къ  такимъ  результатам^  что  при  иотѣніи  относитель- 
ное содержаніе  гемоглобина  въ  крови  увеличивается,  процентное 
содержаніе  его  остается  увеличеннымъ  отъ   1  — 2'/а  часовъ,  и 
затѣмъ  приходить  къ  нормѣ;    вѣсъ  тѣла  и  количество  мочи 
уменьшаются;  относительное  и  абсолютное  количество  выдѣляе- 
маго  азота  увеличивается,  притомъ  больше  за  4  часовое  время 
послѣ  бани,  чѣмъ  за  остальные  20  часовъ.  По  другимъ  его  же 
наблюденіямъ  2),  произведеннымъ  при  тѣхъ  же  условіяхъ  у  здо- 
ровыхъ и  больныхъ,  оказалось,  что  при  потѣніи  пищеваритель- 
ная сила  желудочнаго   сока  и  его  кислотность  уменьшаются: 
(онъ  судилъ  объ  этомъ  по  количеству  перевареннаго   въ  про- 
бирка фибрина  добытымъ  зондомъ  желудочнымъ  сокомъ],  ки- 
слотность мочи,  какъ  абсолютная,  такъ  и  относительная  также 
уменьшается.  Всѣ  описанныя  измѣненія  находятся  въ  прямой 
зависимости  отъ  частаго  примѣненія  бань  и  продолжительно- 
сти пребыванія  въ  нихъ. 

Костюринъ  3),  описывая  вліяніе  бань  на  здоровыхъ  и  боль- 
ныхъ людей,  считаетъ  ихъ  за  могучее  терапевтическое  средство, 
въ  смыслѣ:  1)  энергичнаго  потогоннаго,  2)  временно  повышаю- 
щаго  обмѣнъ  въ  тѣлѣ,  3)  возбуждающего  отправленія  кожи  и 
слизистыхъ  оболочекъ,  4)  улучшающаго  самочувствіе.  Въ  числѣ 
показаній  для  ихъ  назначенія  онъ  ставить  между  прочимъ  и 
патологическія  скопленія  жидкостей,  не  зависящія  отъ  поро- 
ковъ  сердца  (плевриты,  водянки  при  Брайтовой  болѣзнии  т.  п). 

Резюмируя  въ  обшихъ  чертахъ,   констатированныя  Костю- 

')  О  вліяніи  потѣнія  на  количественное  содержаніе  гемоглобина  въ 
крови.  Воепно-Мед.  Жур.  кн.  8-я  1879  г. 

а)  О  вліяніи  потѣнія  на  пищеварительную  силу  желудочнаго  сока,  на 
его  кислотность  и  кислотность  мочи.  Сборникъ  работъ  проф.  Манассеина; 
вып.  3-й  1879  г. 

3)  Русскія  бани  и  ихъ  дѣпствіе  на  организмъ  человѣка.  1883.  Мате- 
ріа.іы  для  учспія  о  русской  баиѣ  Сбор.  раб.  проф.  Манассеина.  1879. 
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рпнымъ  и  Годлевскпмъ  измѣненія  у  здоровыхъ  людей  подъ 
вліяніемъ  бань,  получаемъ  слѣдующее:  подъ  вліяніемъ  бани 
дыханіе  п  пульсъ  ускоряются,  окружность  и  экскурсія  грудной 
клѣткп  увеличиваются,  сила  вдоха  и  выдоха  падаютъ,  что, 
вѣроятно,  зависптъ  оть  ослабленія  дыхательныхъ  мышцъ  и 
\  пру  гости  легочной  ткани  (Стольниковъ)  2),  жизненная  емкость 
легкихъ  уменьшается;  (Ііастернацкій  3),  подтверждая  два  по- 
слѣднія  положенія,  упоминаетъ,  что  у  больного  Курдова4),  лечив- 
шагося  отъ  ожирѣнія  сухими  ваннами,  наблюдалось  обратное, 
т.  е.  сила  вдоха  и  выдоха  и  жизненная  емкость  легкихъ  уве- 
личивались); температура  подъ  мышкой  и  въ  прямой  кишкѣ 
повышается,  вѣсъ  тѣла  падаетъ,  окружность  рукъ  и  ногъ  уве- 
личивается, окружность  живота  уменьшается;  сила  рукъ,  ногъ 
п  туловища  значительно  падаетъ;  (тоже  самое  наблюдалъ  и 
Тумась  5).  По  его  мнѣнію  сердечная  мышца  ослабѣваетъ  болѣе 
другпхъ,  вслѣдствіе  постоянной  усиленной  работы);  суточное 
количество  мочи  уменьшается,  удѣльный  вѣсъ  ея  увеличивается; 
количество  азота  въ  мочѣ,  какъ  во  время  бань,  такъ  и  въ  по- 
слѣдующіе  дни,  что  особенно  рѣзко  видно  изъ  анализовъ  Год- 
левского, подвергавшаго  людей  болѣе  долгому  періоду  наблю- 
денія  (10  дней  бани,  5  дней  послѣ  нея),  значительно  увели- 
чивается (тоже  самое  наблюдалъ  и  Гелтовскій  6)  при  дѣйствіи 
паровыхъ  ящиковъ;)  количество  фосфорной  и  сѣрной  кислотъ 
увеличивается,  хотя  и  не  такъ  рѣзко. 

Тархановъ  "')  подвергалъ  людей  и  животныхъ  усиленному 
потѣнію  въ  баняхъ  и  горячихъ  воздушныхъ  камерахъ 
(Г  45—50°  С)  для  опредѣленія  массы  крови  на  живомъ  чело- 
вѣкѣ.  Кровь,  по  его  мнѣнію,   какъ  жидкая  подвижная  ткань, 

*)  Матеріалы  для  ученія  о  русской  банѣ.  Дисс.  1883. 

2)  Къ  вопросу  о  вліяніи  лихорадки  на  дыхательныя  мышцы  и  упругую 
ткань  легкихъ  Сб.  раб.  проф.  Манассеина  В.  2.  1877. 

3)  Къ  вопросу  о  вліяніи  сухихъ  горячихъ  ваннъ.  Врачъ  1885.  №  1. 
*)  Къ  вопросу  о  леченіи  ожирѣнія  горячими  ванными.  Врачъ  1884. 

5)  О  вліяніи  высокой  температуры  и  потѣнія  на  выдѣленіе  лекарствъ. 
Врачъ  1880.  №  14. 

6)  Старорусскія  минеральпыя  воды.  Арх.  Суд.  мед.  и  Гигіепы.  Кн.  2 
и  3.  1869. 

7)  Опредѣленіе  массы  крови  на  живомъ  человѣкѣ.  Врачъ  1880.  Біѳ 
Везйтипя  <1ег  ВІиЬтеп#е  ат  ІеЬепйеп  МепзсЬеп.  Рйивег'з  АгсЬіѵ.  В.  23. 
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должна  легче  другихъ  отдавать  свою  воду  окружающей  средѣ 
(по  мнѣнію  Пашутина  '),  кровь  есть  ткань  наиболѣе  сильно 
удерживающая  свой  зЫмз  ^ио,  при  всевояможныхъ  измѣненіяхъ 
организма);  и  поэтому  онъ  нашелъ,  что  послѣ  потѣнія,  кровь 
густѣетъ,  удѣльный  вѣсъ  ея  повышается,  число  красныхъ  кро- 
вяныхъ  шариковъ  и  процентное  содержаніе  гемоглобина  увели- 
чиваются. Это  измѣненіе  крови  можетъ  длиться  довольно  долго, 
но  съ  пріемомъ  воды  быстро  приходить  къ  нормѣ. 

Въ  статьѣ  2);  „о  дѣйствіи  русской  бани  на  человѣка  съ  ги- 
гіенической  и  физіо логической  стороны  говорится,  что  коли- 
чество потери  вѣса  въ  сухой  банѣ  пропорціонально  не  темпе- 
ратурѣ  ея,  а  продолжительности  пребыванія  въ  ней.  Жажда 
послѣ  влажной  потовой  бани  утихаетъ  по  мѣрѣ  того,  какь 
кровь  теряетъ  свой  избытокъ  тепла,  послѣ  сухой  она  не  прохо- 
дить до  тѣхъ  поръ,  пока  нормальная  пропорція  ея  элементовъ 
не  возстановится  принятіемъ  внутрь  жидкости.  При  объясненіи 
возможности  перенесенія  высшей  температуры  въ  сухой  банѣ 
сказано:  легкость  перенесенія  въ  этомъ  случаѣ  зависитъ  от- 
того, что  часть  происходящаго  кожнаго  испаренія,  улетучиваясь, 
дѣлаетъ  скрытымъ  большое  количество  теплорода,  и  такимъ  об- 
разомъ  не  позволяетъ  тѣлу  приходить  въ  равновѣсіе  съ  темпе- 
ратурой окружающей  его  среды.  Воздушный  бани  могутъ  зна- 
чительно ослаблять,  когда  количество  происходящаго  кожнаго 
испаренія,  становясь  значительнымъ  и  нѣсколько  разъ  возоб- 
новляясь, причиняетъ  въ  организмѣ  настоящую  потерю  жидкости. 

Гелтовскій  3),  описывая  между  про  чимъ  дѣйствіе  старорус- 
скихъ  паровыхъ  ящиковъ,  въ  которыхъ  изслѣдуемые  помѣща- 
лись  совсѣмъ  (съ  головой),  говорнтъ,  что  если  до  помѣщенія 
въ  камеру  дать  большую  возможность  испаренію  введеніемъ 
предъ  самымъ  опытомъ  воды  въ  кишечникъ,  то  температура 
тѣла  даже  при  высшихъ  степеняхъ  нагрѣванія  ящика,  не  по- 
дымается такъ,  какъ  безъ  питья  воды. 

РгесЬ  4),  введя  въ  41  году  русскую  баню  въ  Баденъ-Баденѣ, 

Ч  Лекціи  Общей  Патологіп.  Т.  II.  1881. 

а)  Вѣстникъ  водолеченія  Левиса.  1881.  №  10. 

8)  Старорусскія  минеральный  воцы.  Арх.  Суд.  Мед.  и  Гиг.  кн.  2  и  3. 
1869. 

*)  Біе  гиззізсііеп  ТЬегааІсІатріЪасІег  іт  Ва(1еп  Вагіеп.  1862. 


вѣроятно,  положилъ  и  начало  изученію  ея  дѣйствія  заграницею. 
Приведя  въ  своей  работѣ  историческій  очеркъ  русской  бани, 
онъ  давалъ  физіологическое  объясненіе  происходящимъ  въ  ней 
измѣненіямъ  организма  и  устанавливалъ  показанія  и  противо- 
показанія  къ  ея  употребленію. 

Вагіеіз  *),  изслѣдуя  вліяніе  бань  на  больныхъ,  нашелъ,  что 
азотистый  обмѣнъ  у  нихъ  значительно  повышается,  на  сколько 
объ  немъ  можно  судить  по  количеству  выводимыхъ  мочею  мо- 
чевины и  мочевой  кислоты,  что  дѣйствіе  бани  продолжается  и 
нѣсколько  дней  спустя  послѣ  ея  употребленія,  такъ  какъ  су- 
точное количество  мочевины  и  мочевой  кислоты  остается  повы- 
шеннымъ  и  въ  послѣдующіе  дни.  Наблюденія  его  надъ  дѣй- 
ствіемъ  силънаго  пота  съ  одновременнымъ  пониженіемъ  темпе- 
ратуры тѣла  (надъ  чахоточнымъ)  показали,  что  при  этихъ  усло- 
віяхъ  количество  мочи  все  таки  значительно  уменьшалось,  уд. 
вѣсъ  ея  и  процентное  содержаніе  мочевины  повышались.  Абсо- 
лютное же  количество  ея  увеличивалось  сравнительно  мало;  и 
это  пониженіе  обмѣна  онъ  объяснялъ  усиленной  тратой  тепла 
при  обильномъ  потоотдѣленіи,  хотя  оно  можетъ  быть  объяснено 
также  легко  и  значительнымъ  измѣненіемъ  функцій  всего  ор- 
ганизма подъ  вліяніемъ  легочнаго  процесса.  При  ограниченіи 
доставки  воды,  какъ  и  при  обильной  потерѣ  ея  кожею,  высокое 
сконцентрированіе  крови  должно  вызывать,  по  его  мнѣнію,  вса- 
сываніе  (гезогрйоп)  хроническихъ  выпотовъ.  Въ  общемъ  же  Ваг- 
іеІ8  высказываетъ  ту  мысль,  что  образованіе  и  выведеніе  моче- 
вины не  идутъ  параллельно. 

Тагііѵеі  а),  описывая  устройство  бань  у  разныхъ  народовъ 
со  временъ  глубокой  древности  по  наше  время,  и  производимый 
ими  измѣненія  въ  организмѣ,  опредѣляетъ  температуру,  нуж- 
ную для  терапевтическаго  эффекта  бани  тіпітит  45°  С.  Отда- 
вая полную  справедливость  банямъ,  онъ  все-таки  выказываетъ 
предпочтеніе  сухимъ  горячимъ  ваннамъ  (съ  свободной  головой), 
такъ  какъ  при  нихъ  притокъ  свободнаго  свѣжаго  воздуха  ѵмѣ- 

бгеіСетѵаЫег  тесІісіпізсЬо  Веііха^е  ѵоп  ргоГ.  КйЫе.  Т.  3.  1865.  Ра- 
іЬоІодізсЪе  ІІпіегзисЬип^еп  ѵоп  рго?.  ВагЫз. 

а)  Ваіпз  еіиѵез  зесЬез.  Бісііоппаіге  епсусіоресіідие  йез  зсіёпсез  гаесііса- 
Іез.  Рагіз. 
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ряетъ  повышеніе  температуры  тѣла.  Ы  1)  ставить  въ  число 
преимуществ!,  потовыхъ  ящиковъ  возможность  примѣненія  при 
нпхъ  всевозможныхъ  лекарственных'],  окуриваній. 

бігаші  2),  описывая  богатое  устройство  бань  въ  Ниццѣ  и 
опредѣляя  важное  значеніе  ихъ  для  гигіены  кожи,  подробно 
разбпраетъ  вопросъ  о  жи нотной  теплотѣ  и  говорить,  что  чело- 
вѣкъ  большею  частью  живетъ  въ  средѣ,  температура  которой 
ниже  его  собственной,  и  для  поддержанія  своей  собственной 
температуры  долженъ  всегда  самъ  вырабатывать  лишнюю  теп- 
лоту. Способность  же  человѣка  переносить  высшую  темпера- 
туру прямо  зависитъ  отъ  дѣятельности  кожи  и  легкихъ,  кото- 
рый и  представляютъ  два  вида  охладителей.  Разбирая  ощуще- 
нія,  испытываемыя  въ  Оанѣ,  говорить,  что  при  равныхъ  тем- 
пературахъ  паровую  баню  переносить  легче,  чѣмъ  сухую.  Дол- 
гое пребываніе  въ  банѣ,  по  его  мнѣнію,  можетъ  поднять  тем- 
пературу тѣла  на  2— 3°С. 

Ьаг§е  3),  производя  наблюденія  на  самомъ  себѣ  зъ  париж- 
скихъ  турецкихъ  баняхъ,  между  прочимъ  замѣтилъ,  что  моче- 
отдѣленіе  въ  день  бани  какъ  будто  скорѣе  бываетъ  повышено, 
чѣмъ  понижено;  моча  послѣ  бани  дѣлается  болѣе  окрашенной, 
плотнѣе,  въ  среднемъ  уд.  в.  1,027,  менѣе  кислой;  количество 
выводимой  въ  сутки  мочевины  существенно  не  отличается  отъ 
нормы,  количество  мочевой  кислоты  немного  увеличивается. 

По  изслѣдованіямъ  Метш^'а  4)  повышеніе  температуры  въ 
турецкихъ  баняхъ  идетъ  до  извѣстнаго  предѣла,  послѣ  чего 
температура  начинаетъ  даже  падать.  Моча  послѣ  бани  бѣдна 
хлоридами;  количество  выдѣляемой  мочевины  сравнительно  уве- 
личено. Потъ  при  сильномь  потѣніи,  по  его  анализамъ,  содер- 
жалъ  0,605  °Іо  хлоридовъ  и  0,155°/о  мочевины  и  реагировалъ 
слабо  щелочно,  или  нейтрально. 

Наиболѣе  подробно  дѣйствіе  паровыхъ  и  воздушныхъ  бань 

г)  Ваіпз  §агеих  еЬ  йе  ѵареигз.  Ыоиѵеаи  йісііоітаіге  сіе  тейесіпе  еі  сіе 
сЬіі'иг§іе.  1866.  Лассоисі.  Рагіз. 

2)  Наттага  ои  Ьаіп  іпѵс.  Шее  тейісаіе.  1876. 

3)  АгсЫѵ  §епега1е  сіе  тейісіпе.  1880.  Т.  I.  Врачъ  1880  №  11.  Вѣстникъ 
водолеченія  1881.  .Л!:  12. 

*)  Лоигпаі  оі  Апаіоту,  т.  XIII.  СепІгаІЫаМ  I  сіеиі.  тегі.  \Ѵіззепзс1іаЛ. 
1880.  Врачъ  №  28.  1880. 
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к-акь  сь  физіологической,  такъ  и  терапевтической  точки 
зрѣнія  разобрано  Кгеу  и  НеШеепіІіаГемъ  1).  Приведя  себя 
въ  состояніе  азотистаго  равновѣсія  употребленіемъ  разнооб- 
разной, но  постоянно  одинаковой  пищи,  они  производили 
на  самихъ  себѣ  наблюденія:  3  дня  при  нормальныхъ 
ѵсшвіяхъ.  3  дня  ізатѣмъ  принимая  горячую  воздушную  баню, 
3  дня  послѣ  нея,  потомъ  3  дня  подрядъ  брали  русскую  баню, 
и  еще  2  дня  послѣ  нея  слѣдили  за  послѣдователънымъ  ея 
дѣйствіемъ.  Результаты  ихъ  наблюденій  были  слѣдующіе:  во 
время  воздушной  бани,  а  особенно  послѣ  нея,  осязательная  и 
температурная  чувствительность  кожи  повышается;  паровыя 
бани  повышаютъ  и  чувствительность  къ  электрическому  раз- 
драженію  (Костюринъ)  4);  послѣ  бани  чувствуется  свѣжесть  и 
иодрость,  что  можетъ  быть  завпсптъ  отъ  удаленія  молочной 
кислоты,  отъ  присутствія  которой  въ  тѣлѣ  Ргеуег  производилъ 
чувство  усталости  послѣ  сильнаго  мьішечнаго  движеяія  (ЪегзсЬ 2) 
говорить,  что  ирландскія  бани  особенно  хороши  для  возста- 
новленія  силъ,  для  поднятія  энергіи  мускулатуры,  и  что  при- 
мѣненіемъ  ихъ  даже  думали  достигнуть  разложенія  привитыхъ 
животнымъ  ядовъ,  инфекцій  и  т.  п.);  при  входѣ  въ  баню  во- 
лосные сосуды  кожи  съужаются,  отчего  артеріальное  давленіе 
повышается,  пульсъ  ускоряется,  больше  въ  паровой  банѣ. 
Чрезь  2 — 3  м.  происходить  сильное  расширеніе  сосудовъ  кожи, 
артеріалъное  давленіе  падаетъ,  удары  сердца  значительно  уско- 
ряются; сила  же  сердечныхъ  сокращеній  уменьшается.  Эти  яв- 
ленья могутъ  быть  поставлены  въ  прямую  зависимость  отъ  ра 
зогрѣванія  тѣла  и  длятся  до  тѣхъ  поръ,  пока  оно  нагрѣвается; 
(за  исключеніемъ  первыхъ  2—3')  притокъ  крови  къ  кожѣ  уси- 
ленъ,  а  къ  внутреннимъ  органамъ  уменыпенъ.  Температура 
подъ  мышкою  при  входѣ  въ  воздушную  баню  нѣсколько  пони- 
жается, но  затѣмъ  повышается  и  даже  превосходить  темпера- 
тур) прямой  кишки.  Температура  прямой  кишки  долго  остает- 
ся безъ  измѣненій,  лишь  чрезъ  Ѵг  часа  подымается,  но  не- 
много. Въ  паровой  банѣ  температура  прямой  кишки  повы- 

1)  Біе  Ьеіззеп  ЬиЙ  шісі  ВатріМсІег  іп  Васіеп  Васіеп.  Ьеіргі^  1881. 
Врачъ,  1881. 

а)  Русскія  бани  и  дѣйствіѳ  ихъ  на  организмъ  человѣка.  1883. 
а)  Роіітогрпе  Ваіпеоіо^іе.  1871. 
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шается  довольно  скоро  и  довольно  значительно  (градуса  на  2); 
подь  мышкой  повышается  еще  быстрѣе  и  превосходить  темпе- 
ратуру прямой  кишки.  Потъ  появляется  по  мѣрѣ  повышенія  тем- 
пературы подъ  мышкой;  въ  воздушной  банѣ  потъ  обильнѣе,  чѣыъ 
въ  паровой.  Съ  появленіемъ  пота  согрѣваніе  тѣла  нѣсколысо 
задерживается  вслѣдствіе  траты  тепла  на  испареніе  пота,  что 
особенно  рѣзко  въ  воздушной  банѣ,  гдѣ  испареніе  пота  зна- 
чительнѣе.  Дыханіе  учащается.  Увеличенное  выдѣленіе  воды 
кожею  и  легкими,  вслѣдствіе  пребыванія  въ  воздушной  банѣ, 
уменьшаешь  количество  мочи  на  '/з  ея  нормальнаго  количества, 
а  такъ  какъ  въ  банѣ  выдѣляется  воды  болѣе,  чѣмъ  '/а  суточ- 
наго  количества  воды  въ  мочѣ,  то  выходить,  что  воздушная 
баня  значительно  усиливаетъ  обращеніе  воды  въ  организмѣ. 
Количество  мочи  послѣ  воздушной  бани  уменьшается  болѣе, 
чѣмъ  послѣ  паровой;  уд.  вѣсъ  ея  увеличивается,  болѣе  послѣ 
воздушной  бани.  Количество  мочевины  въ  первый  день  бани 
уменьшено,  потомъ  увеличивается,  болѣе  при  паровой  банѣ;  ко- 
личество мочевой  кислоты  увеличивается  послѣ  воздушной  бани 
вдвое,  а  послѣ  паровой  втрое  противъ  нормальнаго.  Въ  дни 
послѣ  бани  мочи  отдѣляется  больше  нормальнаго,  уд.  вѣсъ  ея 
продолжаетъ  быть  увеличеннымъ,  а  равно  и  выдѣленіе  моче- 
вины и  мочевой  кислоты  (за  кратковременностью  отдыха  послѣ 
бани  осталось  невыясненнымъ  до  котораго  дня  послѣ  бани 
длились  эти  измѣненія  мочи);  обмѣнъ  веществъ  и  потеря  въ 
вѣсѣ  за  три  дня  паровой  бани  значительно  усилены;  при  воз- 
душной банѣ  обмѣнъ  веществъ  немного  усиленъ,  за  то,  какъ 
сказано  выше,  больше  усилено  обращеніе  воды.  Въ  заключеніе 
разбирая  бани,  какъ  терапевтическое  средство,  авторы  дѣлаютъ 
показанія  для  назначенія  бань  въ  извѣстныхъ  болѣзняхъ  и  го- 
ворятъ,  что  горячія  воздушныя  бани  вслѣдствіе  своего  менѣе  рѣз- 
каго  (пент^еп)  вліянія  наобмѣнъ,  припрочихъ  равныхъ  условіяхъ, 
могутъ  примѣняться  и  въ  болыпемъ  числѣ  и  болѣе  долгое  время. 

Ограничиваясь  пока  этими  литературными  данными,  я  пе- 
рейду къ  результатамъ  примѣненія  потогоннаго  леченія  у  неф- 
ритиковъ. 

За  начало  научной  разработки  вліянія  потогоннаго  леченія 
у  нефритиковъ,  можно  считать  появленіе  въ  1861  г.  работы 
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ІлеЬегте-івІвгЪ  „ІІеЪег  (Не  Атѵеік1іш&  Йѳг  БіарЬогеве  Ьеі  сЬгопіксЬеіі 
МогЬиз  Вгі§Ша 

ІлеЬешеізіег,  приведя  подробный  историческій  очеркъ  пото- 
гоннаго  леченія  нефритиковъ,  съ  цѣлью  провѣрить  и  испытать 
его  дѣйствіе,  примѣнилъ  его  въ  7  случаяхъ  хронической  Брай- 
товой  болѣзни.  Объясняя  малую  наклонность  водяночныхъ 
къ  самопроизвольному  поту,  извѣстную  еще  древнимъ  врачамъ, 
отчасти  тѣмъ,  что,  вслѣдствіе  скопленія  отечной  жидкости  въ 
подкожной  клѣтчаткѣ,  сосуды  кожи  сдавливаются  и  слѣдова- 
тельно  кровообращеніе  въ  ней  разстраивается ,  отчасти  тѣмъ, 
что  вслѣдствіе  отековъ  поверхность  всего  тѣла  увеличивается,  и 
въ  соотвѣтственной  мѣрѣ  увеличивается  и  отдача  ею  тепла, 
ІдеЪегтеізівг  съ  цѣлъю  вызвать  къ  усиленной  деятельности  слабо 
работающую  кожу  этихъ  больныхъ,  сажалъ  ихъ  въ  ванну  въ 
38—41°  С,  гдѣ  держалъ  ихъ  отъ  Ч*  до  1  часа,  послѣ  чего 
сряду  закут  ывалъ  въ  согрѣтыя  предварительно  одѣяла  и  остав- 
лялъ  ихъ  потѣть  въ  такомъ  положеніи  впродолженіи  1  часа 
и  болѣе.  Результаты  такого  систематически  проведеннаго  лече- 
нія  были  таковы:  водянки,  если  не  исчезали  совершенно,  то 
замѣтно  уменьшались;  аппетитъ  и  пищевареніе  у  всѣхъ  боль- 
ныхъ, бывшіеранѣе  болѣе  или  менѣе  разстроенными,  значи- 
тельно улучшались.  Общее  состояніе  улучшалось  настолько,  что 
больные  могли  снова  приниматься  за  тяжелую,  физическую  ра- 
боту. Объясняя  малый  удѣльный  вѣсъ  мочи  своихъ  нефритиковъ 
пониженнымъ  азотистымъ  обмѣномъ 2)  ихъ,  свойственнымъ  вооб- 
ще хроническимъ  изнурительнымъ,  безлихорадочнымъболѣзнямъ, 
ЬіеЬегшеізіег  говорить,  что  замѣтное  увеличеніе  уд.  вѣса  мочи  и 
количества  твердыхъ  составныхъ  частей  ея,  особенно  мочевины, 
зависѣло,  конечно,  не  только  отъ  одного  всасыванія  богатыхъ 
солями  выпотовъ,  но  въ  гораздо  большей  степени  огь  повы- 

*)  Въ  ѴіегіеЦаЬгзсЬгіГѣ  Гйг  сііе  ргакіізсЬе  Неіікипсіе.  1861.  72. 

а)  Мнѣніе  ІЛеЬегтеівІег,  что  уменыпеніе  количества  твердыхъ  состав- 
аыхъ  частей  мочи,  и  особенпо  мочевины  при  Брайтовой  болѣзни,  сравни- 
тельно мало  зависитъ  отъ  страданія  почекъ,  а  гораздо  больше  отъ  вторич- 
ныхъ  измѣненій  всего  организма,  находитъ  себѣ  нодтвержденіе  въ  дискра- 
зической  теоріи  Зеттоіа,  по  которой  происходитъ  задержка  потребленія 
(окисленія)  бѣлковыхъ  веществъ  въ  крови,  результатъ  чего  является  умень- 
шенное образованіе  мочевины.  (Дохманъ). 
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шейной  выработки  ироду істовъ  обмѣна  подъ  вліяніемь  примѣ- 
няемаго  леченія.  Относительно  бѣлка  въ  мочѣ,  онъ  заявлялъ 
только,  что  количество  его  при  потогонномъ  леченіи  не  увели- 
чивалось, и  потому  счпталъ  невѣроятнымъ,  чтобы  потогонный 
методъ  могъ  вредно  дѣйствовать  на  самое  теченіе  почечной  бо- 
лѣзнп. 

Отчасти  увлеченіе  результатами  Ргіешііу/овскаго  метода  ле- 
ченья, отчасти  желаніе  устранить  прямое  вліяніе  горячаго  воз- 
духа на  дыханіе  при  потѣніи  въ  баняхъ,  по  мнѣнію  Кіеигу  ') 
были  причиной,  заставившей  возобновить  давно  забытый  спо- 
собъ  вызыванія  пота  завертываніемъ  тѣла  въ  дурные  провод- 
ники тепла.  Ріеигу  находилъ  этотъ  методъ  неудобнымъ  и  тяже- 
лымъ  для  больныхъ,  такъ  какъ  иногда  приходилось  очень  долго 
ждать  пота,  а  отъ  этого  являлись  головная  боль,  общее  нервное 
возбужденіе,  принуждающія  освобождать  больнаго  ранѣе  пол  уче- 
нія  желаемаго  эффекта.  [Тоже  самое  говорилъ  гораздо  позднѣе 
Левисъ  2),  сравнивая  дѣйствіе  сухаго  и  влажнаго  потѣнія  съ 
дѣйствіемъ  сухихъ  ваннъ  (лотовый  ящикь)].  Желая  устранить 
неудобства  завертыванія,  Ріеигу  предложить  самый  простой  спо- 
собъ  производства  горячихъ  воздушныхъ  ваннъ.  Онъ  описы- 
валъ  придуманное  имъ  кресло,  на  которое  больной  садился  и 
закрывался  вмѣстѣ  съ  кресломъ  простынею  такъ,  что  только 
голова  его  оставалась  свободной.  Подъ  кресло  ставились  спнр- 
товыя  горѣлки.  По  эффекту  Ріеіігу  дѣлилъ  такія  сухія  ванны 
на  потогонный,  если  температура  ихъ  отъ  40—45°  С,  и  отвле- 
кающая при  температурѣ  50 — 55°  С.  Явленія,  вызываемыя  та- 
кою сухой  ванной,  слѣдующія:  жгучій  жаръ  кожи,  учащеніе 
пульса  и  дыханія,  сухость  во  рту,  сильная  жажда,  легкая 
тяжесть  головы,  обильный  потъ  по  всему  тѣлу.  Если  ванна 
длится  долго,  30—40  мин.,  учащеніе  пульса  доходить  до 
100 — 150  ударовъ  въ  минуту,  движенія  сердца  становятся 
безпорядочными,  дыханіе  затрудняется,  лицо  краснѣетъ,  яв- 
ляются шумъ  въ  ушахъ,  головокруженіе,  слабость,  тошнота, 
а  иногда  можетъ  наступить  и  потеря  сознанія.  Температура 
тѣла  при  ваннахъ  въ  50— 56°  С.  поднимается  на  1  —  3°  С.  При 

')  Тгаіѣе  іііегареиііяие  еі  сііі^ие  (ІЧіуйгоЫіегаріе.  1886.  Рагіз. 
2)  Вѣстиикъ  водолеченія.  1881.  №  П. 
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употреблены  этпхъ  ваннъ,  хотя  больные  и  не  теряютъ  такъ 
много  въ  вѣсѣ,  какъ  нослѣ  бань,  но  зато  и  ослабляются  го- 
раздо менѣе. 

ККмігу  приводить  наблюдения  І.ес^иегеГя,  который  потогон- 
нымъ  леченіемъ  достпгалъ  полиаго  выздоровленія  въ  острыхъ 
случанхі,  1  фантовой  болѣзни,  а  въ  хроническихъ  значитель- 
наго  уменьшены  бѣлка  въ  мочѣ,  устранены  водянки  и  возста- 
новленія  снлъ,  и  своп  собственный  съ  весьма  благопріятнымъ 
для  этого  метода  леченія  исходомъ,  и  говорить,  что  только 
трудность  діагностицировать  самое  начало  Брайтовой  болѣзии 
чѣшаетъ  признать  потогонный  способъ  за  радикальное  средство 
протнвъ  нея. 

Но  слова  РпеззпНг'а,  что  потѣніе  тогда  лишь  цѣлебно,  ког- 
да оно  активно,  когда  оно  есть  результатъ  усиленной  жизнен- 
ной деятельности,  не  могли  содействовать  большому  распро- 
страненно, предложенныхъ  РІеіігу,  сухихъ  ваннъ.  Находили 
|  \Ѵі  і т Іиіпі  Оіііеізегі  <і'Негсоиг1  2)  и  др.),  что  непосредствен- 
нымъ  дѣйствіемъ  на  кожу  теплаго  воздуха  иотоотдѣленіе  вызы- 
вается, такъ  сказать,  насильственно  и  производить  сильную 
гиперемію  кожныхъ  сосудовъ  до  пзвѣстной  степени  механиче- 
скимъ  путемъ;  вызванное  же  завертываніемъ  потѣніе  есть  ре- 
зультатъ усиленной  выработки  тепла  сампмъ  организмомъ,  слѣ- 
довательно,  оно  есть  дѣятельное,  жизненное,  близкое  къ  есте- 
ственному, и  потому  должно  вызывать  и  болѣе  усиленный  ме- 
таморфозъ  веществъ  организма. 

Ілррегі  3),  подробно  описывая  устройство  и  самый  процессъ 
посѣщенія  ирландскихъ  бань,  отдаетъ  имъ  полное  предпочтеніе 
предъ  русскими  банями  на  томъ  основаніи,  что  въбаняхъ  съ  су- 
химъ  воздухомъ можно  выносить  болѣе  высокую  температуру  (80°), 
и  что  по  конечному  своему  эффекту  онѣ  гораздо  выше  паро- 
выхъ.  Сухой  горячій  воздухъ,  отнимая  большое  количество 
влаги  отъ  тѣла,  долженъ,  по  его  мнѣнію  и  значительно  бо- 
лѣе  повышать  метаморфозъ  всего  организма. 

1)  Кеѵиё  тейісаіе.  Т.  I  1851  ст.  724. 

»)  Метоіге  зиг  1а  зікіаііоп.  К.  тей.  Т.  I  1852.  ст.  413. 

3)  Ну(?іепІ5СІі  тесІісіпізсЬе  ВсІгасЫипдеп  ііЬег  Йіе  ВаЧІег  тіі  \ѵаггаег, 
Ігоскпег  Ьий,  ^епаппі;  КбтізсЬе,  ТіІгкізсЪе  оДег  ІгізсЬе  Вйгіег.  Вегііпег 
кі.  "ѴѴоскепзсЬ.  1869.  №№  3,  4,  5. 
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Давая  показанія  къ  употребление  ирландскихъ  бань  и  объ- 
ясняя ихъ  дѣйствіе  въ  каждомъ  случаѣ,  онъ  считаетъ  ихъ  не 
только  симптоыатическимъ  средствомъ  при  нефритѣ,  быстро 
устраняющимъ  водянки,  но  прямо  приписываетъ  имъ  способ- 
ность остановить  процессъ  въ  почкахъ,  такъ  какъ  при  ихъ 
употребленіи  количество  мочи  увеличивается,  уд.  в.  ея  повы- 
шается, количество  бѣлка  и  цилиндровъ  нетолько  уменьшается, 
но  даже  совсѣмъ  исчезаетъ .  Подобныя  же  измѣненія  мочи  подъ 
вліяніемъ  потогоннаго  леченія  позднѣе  наблюдали  многіе: 
Демьянковъ  Вагіеіз  2),  ЕісЫюгзі  3),  Гессъ  4),  Корку новъ  5)  и 
ДР- 

ЬеиЬе  с),  считая  примѣненіе  горячихъ  ваннъ  у  сильно  во- 
дяночныхъ  не  безопаснымъ,  предлагалъ  способъ  мѣстнаго  по- 
тѣнія,  хотя  менѣе  энергичный,  но  довольно  действительный. 
Въ  горячую  ванну  опускаютъ  части  тѣла:  отечныя  руки,  ноги, 
затѣмъ  чрезъ  1Ы—йи  часа  завертываютъ  ихъ  на  нѣсколько  ча- 
совъ,  а  то  и  на  всю  ночь,  въ  холстъ,  покрываютъ  фланелью  и 
гуттаперчевой  клеенкой.  Ему  удавалось  этимъ  способомъ  устра- 
нять порядочные  отеки. 

2іет88еп  "'),  руководясь  тѣмъ,  что  устраненіе  водянки  даетъ 
болѣе  возможности  бороться  съ  основной  болѣзнью,  пробовалъ 
прпмѣнять  потогонное  леченіе  при  водянкахъ  отъ  различныхъ 
причинъ.  Помимо  ваннъ,  съ  цѣлью  вызвать  усиленное  потоот- 
дѣленіе,  онъ  завертывалъ  больныхъ  въ  простыни,  смоченныя 
теплой  водой,  и  7  клинически  проведенныхъ  случаевъ  дали  ему 
возможность  сдѣлать  слѣдующія  выводы: 

1)  Методически  вызываемое  потѣніе  есть  наилучшее  изъ 
водогонныхъ  средствъ.  Дѣйствіе  его  особенно  блистательно  при 
острыхъ  водянкахъ  послѣ  скарлатины^  перемежной  лихорадки. 

*)  О  сухихъ  ваннахъ  Арх.  Боткина,  т.  V  1879. 

2)  Рук.  къ  част.  пат.  и  тер.  2іетззеп'а  т.,  IX  1880. 

3)  Рук.  къ  част.  пат.  и  тер.  1884. 

*)  Къ  вопросу  о  потогонномъ  лечепіи  у  нефритиковъ.  Дис.  1885. 

в)  О  вліяніи  нѣкоторыхъ  условій  на  выдѣленіе  бѣлка  при  нефритѣ. 

Дис.  1884.  .  . 

6)  БЬег  йеп  Апіавопібпгав  гтзсііеіі  Нагп  ипй  8сп\ѵеіззесгеИоп.  Агсь. 

і.  к),  шей.,  т.  VII  1870.  ,  ^ 

')  Біе  теІЬойіасЬ  (Ііарпогекізспе  ВеЬапйІипв  Дез  Нуйгорз.  Агсіі.  ѣ  &і. 

Меііісіп  В.  И.  1867. 
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Менѣе  благопріятно  при  водянкѣ  отъ  пороковъ  сердца,  но  все 
же  лучше,  чѣмъ  при  перерожденіи  (жировомъ)  сердца  и  болѣз- 
няхъ  легкихъ.  2)  Ванны  съ  послѣдовательнымъ  завертываніемъ 
(способъ  ЬіеЬегтеі8Іег'а)  дѣйствуютъ  лучше  и  легче  переносятся, 
чѣмъ  бани.  Завертыванія  въ  простыни,  смоченныя  теплой  водой, 
дѣйствуютъ  не  такъ  сильно,  какъ  ванны;  и  въ  началѣ  остаются 
безь  эффекта,  но,  при  дальнѣйшемъ  примѣненіи  ихъ,  больной 
начинаетъ  терять  въ  вѣсѣ  не  только  непосредственно  послѣ  за- 
перты ванія,  но  и  въ  промежуткахъ  между  ними,  вслѣдствіе 
усиленной  деятельности  кожи.  3)  На  количество  и  качество  мочи 
потогонное  леченіе  вліянія  не  оказываетъ. 

Тотъ  фактъ,  что  усиленное  потѣніе,  вызванное  различными 
потогонными  средствами,  вызываетъ  увеличеніе  невидимой  испа- 
рины вслѣдствіе  сильнаго,  хотя  иногда  и  не  долгаго  раздра- 
женія  кожи,  подтвержденъ  многими  изслѣдователями:  ЭДеугісЬ  ')', 
МЪтщ  2),  Солдатовъ  3),  Якимовъ  4),  Орловъ  5),  Ьаг^е  6),  не- 
извѣстный  въ  „Вѣстникѣ  водолеченія"  7),  Ріеспзіё  ч)  и  др. 

Важное  значеніе  раздраженія  кожи  на  кровообращеніе  въ 
почкахъ  находило  себѣ  подтвержденіе  въ  опытахъ  Коіошап  Мііі- 
кг'а  :')  на  собакахъ.  Когда  онъ  подвергалъ  ихъ  кожу  охлажде- 
ние, кровяное  давленіе  въ  почкахъ  повышалось,  мочи  выделя- 
лось болѣе,  и  наоборотъ,  количество  мочи  болѣе  или  менѣе 
уменьшалось,  какъ  только  кожа  животнаго  согрѣвалась,  слѣдо- 
вательно,  какъ  скоро  давленіе  крови  въ  сосудахъ  почекъ  по- 
нижалось. Авторъ  въ  заключеніе  своей  работы   говорить,  что 


')  Біе  ишпегкіісие  \Ѵаззегѵегс1шіз1;ип§  <іег  гаепзсЫісЬеп  НаиЬ.  Ьеіргі^. 
1862. 

2)  ІЛе  РаіЬоІОёіе  йег  Наиі.  Вегііп.  1876. 

3)  Арх.  Боткина,  т.  V,  В.  I.  Матеріалы  къ  ученію  о  перспираціи 
кожи.  1874. 

4)  Къ  ученію  о  теплыхъ  ваннахъ.  Дис.  1883. 

Б)  О  вліявіи  ваннъ  на  кожную  перспирацію.  Дис.  1884. 

°)  Агсіііѵ  депегаіе  йе  тесіесіпе  1880  і.  I.  Врачъ  1880.  №  11. 

7)  Вѣстникъ  водолечеиія  Левиеа  1881.  Вліяніе  погоды  и  климата  на 
употребленіе  обыкновенной  бани.  №  8. 

8)  ЗсЬтіоТз  ЛаЬгЬ.  1867.  134  томъ. 

9)  ІІеЬег  сііе  ЕіпПизз  (Іег  НаиМШівкеіІ  аиі:  йіе  НагпаЬзопйегип^.  Агсіі. 
і-  ехрсгіт.  Раіп.  и.  Рііагтасоіоре.  В.  I.  1873. 
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опыты  его  не  оставляюсь  сомнѣнія  о  значеніи  потогоннаго  ле- 
ченія  при  Брайтовой  болѣвни,  давая  возможность  хоть  времен- 
но уничтожать  или  уменьшать  гиперемію  больнаго  органа,  и  такъ 
или  иначе  давать  ему  нокой. 

Вагіеіз  ')  считаетъ  потогонное  леченіе  единственным  ь  сред- 
ствомъ  противъ  болѣзни  почекъ.  Вызываемая  имъ  къ  усиленной 
дѣятельности  кожа,  помимо  выведенія  большаго  количества  во- 
ды, отвлекаетъ  кровь  отъ  больнаго  органа,  и  такимъ  образомъ 
облегчаетъ  его  работу.  Систематически  проведеннымъ  потогон- 
нымъ  леченіемъ  можно  не  только  достигнуть  исчезновенія  во- 
дянки, но  и  остановить  мѣстныйпроцессъ,  на  сколько  обі.  :>том  ь 
можно  судить  по  уменьшенію,  и  даже  исчезновенію  бѣлка  въ 
мочѣ.  Римско-ирландскія  бани  представляютъ,  по  его  мнѣнію. 
наилучшее  потогонное  средство.  Быстро  испаряющійся  въ  су- 
хомъ  горячемъ  воздухѣ  потъ,  отнимая  значительное  количество 
тепла  отъ  тѣла,  не  даетъ  ему  слишкомъ  разогрѣваться.  Это  же 
подтверждаютъ  \Ѵіп{егпіІ2  2),  Ілррегі  3),  Ьегзсіі  Кипіге  5),  Егеу 
и  НеШ§епіЫ  с)  и  др. 

Болѣе  энергично  дѣйствуетъ,  по  мнѣнію  Багіеіва,  рус- 
ская баня,  повышая  при  томъ  значительно  температуру  тѣла. 
Чаще  же  всего  примѣняемое  средство,  ванны,  не  вызываетъ 
такого  повышенія  температуры,  какъ  бани,  въ  которыхъ  тепло 
проводится  въ  тѣло  не  только  кожею,  но  и  легкими — вдыха- 
ніемъ  горячаго  воздуха. 

Гессъ  7),  сравнивая  три  потогонныхъ  способа  леченія  не- 
фрита: влажныя  обертыванія,  горячія  водяныя  и  воздушный 
ванны,  пришелъ  къ  тому  заключенію,  что  наиболыпимъ  пото- 
гоннымъ  эффектомъ  обладаютъ  водяныя  ванны,  возбуждающія 
при  этомъ  значительно  сердечную  и  дыхательную  деятельность, 

г)  Рук.  къ  част.  пат.  и  тер.  2іетззеп'а.  Т.  IX.  1880. 
я)  Гидротерапія,  пер.  Ненсберга  1878. 
3)  ВегНпег  Ы.  \ѴосЪепзсЬгій.  1869. 

'•)  РоИтогрЬе  Ваіпеоіоеіе  1871.  ^агтІиЙЬайег  (Ігізсііе  Вйсіег). 

")  А11§етеіпе  Ва1пео1о§І8сЬе  2еі1;ипг.  Ьеіргі§.  1868.  Біе  ВеЬапсШте  сіег 
КЬеитаизтпз  сіег  Мизкеіп  п  Оеіепке  йигсіі  Васіег. 

«)  Гле  кеіззеп  ЬиЙ  ітй  БатрГШег  іп  Васіеи  Васіеп.  Ьёщщ.  1881. 

7)  Къ  вопросу  о  потогошюыъ  способѣ  лечепія  у  нефрптнковъ.  Дпс. 
1885. 
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которал  послѣ  ванны  только  постепенно  приходитъ  къ  нормѣ. 
Менѣе  энергично  дѣйствуютъ  воздушныя  ванны,  но  за  то  и  тем- 
пература тѣла  въ  нихъ  не  подымается  такъ  значительно,  какъ 
въ  водяныхъ.  Влажныя  обертыванія  вызываютъ  сравнительно 
очень  небольшое  потоотдѣленіе. 

\Ѵіпмігпіі2  перечисляя  различные  способы  искусствен- 
наго  повышенія  температуры  тѣла,  говорить,  что  значительный 
потери  воды  кожею  при  усиленномъ  потѣніп  возмѣщаются 
ѵменыпеніемъ  выдѣленія  мочи.  Моча  становится  отъ  этого  на- 
сыщеннѣе,  и  содержаніе  въ  ней  азотистыхъ  частей  уменьшается. 

Главная  польза  отъ  усиленнаго  потѣнія,  по  его  словамъ 
заключается:  1)  въ  перемѣнѣ  источника  выдѣленія  воды,  2) 
измѣненіи  чрезъ  это  процессовъ  диффузіи  въ  извѣстныхъ  вну- 
тренних]) органахъ,  3)  болѣе  же  всего  въ  сильно  пзмѣняющем- 
ся  чрезъ  актъ  потѣнія  распредѣленіи  или  направленіи  потока 
крови  въ  тѣлѣ. 

Утрата  тѣломъ  воды  и  солей,  особенно  хлористаго  натра, 
(поть,  по  его  словамъ,  особенно  богатъ  хлористыми  щелочами), 
не  можетъ  оставаться  безъ  вліянія  на  составъ  крови,  питаніе 
и  обмѣнъ  веществъ  тѣла. 

Демьянковъ  2),  примѣняя  воздушныя  ванны  у  водяночныхъ 
больныхъ,  большинство  которыхъ  были  нефритики,  раздѣлилъ 
ихъ  по  степени  и  продолжительности  разогрѣванія  на  среднія 
(60— 65°С),  медленно  и  быстро  разогрѣваемыя  (50— 82°С),  и 
произвелъ  сравнительный  наблюденія  надъ  дѣйствіемъ  ихъ  и 
горячихъ  водяныхъ  ваннъ. 

Выводы  его  таковы:  1)  сухія  ванны  среднія,  продолжи- 
тельностью  20,  25',  переносятся  больными  легко  и  безъ  ка- 
кихъ  либо  тяжелыхъ  ощущеній.  Медленно  и  быстро  разогрѣ- 
ваемыя  ванны  переносятся  гораздо  труднѣе;  первыя  вызываютъ 
крайнее  ослабленіе  и  тяжелыя  ощущенія  со  стороны  сердца; 
вторыя  же  сильно  возбуждаютъ  больныхъ,  вызываютъ  тяжесть 
и  боль  во  лбу,  шумъ  въ  ушахъ,  жаръ  кожи,  сухость  во  рту 


')  Гидротерапія,  пер.  Ненсберга.  1878. 

3)  О  сухихъ  ваннахъ.  Арх.  кл.  внутр.  болѣзней  Боткина,  т.  V  в.  ІТ, 
1879.  2 


и  т.  п.  Большой  разницы  въ  способности  переносить  сухія 
ванны  разными  людьлш  не  замѣчается.  ІІервыя  ванны, 
даже  бодѣе  высокой  температуры,  переносятся  вообще  лег- 
че, чѣмъ  послѣдующія.  Ванны,  сопровождающая  обиль- 
нымъ  потѣніемъ  и  испареніемъ,  переносятся  легче.  Поэтому, 
утреннія  ванны,  какъ  вызывающія  большую  испарину  пе- 
реносятся легче,  чѣмъ  вечернія  (ЬеиЬе)  1).  Больные  сла- 
бѣютъ  гораздо  больше  и  спльнѣе  въ  водяныхъ  ваннахъ, 
чѣмъ  въ  сухпхъ.  2)  Подъ  вліяніемъ  быстро  и  медлен- 
но разогрѣваемыхъ  ваннъ  температура  тѣла  поднимается  вы- 
ше и  послѣ  ванны  приходить  къ  нормѣ  позднѣе,  чѣмъ  при 
среднихъ  ваннахъ,  при  которыхъ  она  поднимается  на  0,5 — 
1.8°С.  Ванна,  медленно  разогрѣтая  до  температуры  50— 65°С, 
длительностью  40 — 50  м.  обусловливаетъ  меньшее .поднятіе  тем- 
пературы тѣла,  чѣмъ  быстро  разогрѣтая  до  температуры  80— 
85°С,  длительностью  20—25  м.;  причемъ  въ  первомъ  случаѣ 
температура  тѣла  имѣетъ  большую  наклонность  не  только  бы- 
стрѣе  приходить  послѣ  ванны  къ  нормѣ,  но  и  падать  ниже. 
Утреннія  панны  въ  болышгаствѣ  случаевъ  обусловливаютъ  меньшее 
поднятіе  температуры  и  болѣе  быстрое  послѣ  ванны  паденіе  ея 
къ  нормѣ,  чѣмъ  вечернія.  У  лихорадящаго  больного  темпера- 
тура тѣла  повышается  подъ  вліяніемъ  ванны  гораздо  выше, 
чѣмъ  у  нелихорадящаго  при  прочихъ  равныхъ  условіяхъ.  3) 
Пульсъ  подъ  вліяніемъ  сухихъ  ваннъ  учащается  на  14 — 40 — 
72  удара  въ  минуту  и  приходить  къ  нормѣ  чрезъ  I1/2 — 2  часа 
послѣ  ванны,  а  иногда  падаетъ  въ  этотъ  промежутокъ  времени 
даже  ниже  нормы.  Въ  болыпинствѣ  случаевъ  учащеніе  пульса 
зависитъ  отъ  высоты  температуры  сухой  ванны.  При  утрен- 
нихъ  ваннахъ  пульсъ  учащается  менѣе,  чѣмъ  при  вечернихъ. 
4)  Число  дыхательныхъ  движеній  возрастаетъ  подъ  вліяніемъ 
сухихъ  ваннъ  на  4—12—24  дых.  въ  мпн.  Черезъ  часъ  послѣ 
ванны  число  дыханій  почти  всегда  приходить  къ  нормѣ.  Въ 
началѣ  ванны  дыханіе  становится  болѣе  глубокимъ,  затѣмъ 
учащается  и  постепенно  дѣлается  затруднительным!).  Чѣмъ  выше 
температура  ванны,  и  чѣмъ  она  продолжительнее,  тѣмъ  болѣе 
учащается  дыханіе.  Только  въ  немногихъ  случаяхъ  дыханіе  при 

*}  АгсЬ.  і'.  кі.  МесІ.  т.  VII.  1870. 
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<;ухихъ  ваннахъ  менѣе  отклоняется  отъ  своей  нормы,  чѣмъ 
пульсь;  большею  же  частью  пульсъ  и  дыханіе  возрастают 
пропорціонально  другъ  другу.  5)  Потеря  въ  вѣсѣ  въ  сухой  ван- 
нѣ  40—250—500  &гш.;  часовая  потеря  50—250—600  §гт.; 
суточный  100—300—3900  епп.  Вообще  потеря  въ  вѣсѣ  какъ 
въ  ваннѣ,  такъ  часовая  и  суточная  значительны  при  первыхъ 
ваннахъ,  при  утреннихъ  болѣе,  чѣмъ  при  вечернихъ;  при 
быстро  и  медленно  разогрѣваемыхъ  болѣе,  чѣмъ  при  среднихъ 
ваннахъ.  Отеки  ногъ,  рукъ  и  лица  исчезаютъ  почти  послѣ  4— 
6  ваннъ.  Жидкость  же  въ  полости  живота  уменьшается  въ  на- 
чалѣ  быстро,  затѣмт,  остатокъ  ея  исчезаетъ  медленно  и  постепен- 
но. Реакція  пота  при  слабо  кислой  мочѣ  нейтральная  или  даже 
слабо  щелочная,  при  мочѣ  же  кислой— слабо  кислая.  6)  Су- 
точное количество  мочи  при  первыхъ  ваннахъ  почти  всегда 
возрастаетъ,  затѣмъ  при  послѣдующихъ  постепенно  уменьшается. 
Уд.  вѣсъ  ея  увеличивается,  хотя  и  незначительно.  Существуетъ 
незначительная  зависимость  между  суточнымъ  количествомъ  мочи 
и  потѣніемъ:  при  ваннахъ  съ  болѣе  обильнымъ  потѣніемъ  ко- 
личество мочи  бываетъ  менѣе.  Вмѣстѣ  съ  увелпченіемъ  или 
уменыпеніемъ  количества  мочи  увеличивается  или  уменьшается 
количество  мочевины  въ  граммахъ:  количество  же  хлоридовъ  съ 
увеличеніемъ  количества  мочи  постепенно  уменьшается.  Реакція 
мочи  большею  частью  не  измѣняется  впродолженіи  ваннъ.  Бѣ- 
локъ  и  форменные  элементы  постепенно  уменьшаются  въ  числѣ, 
а  иногда  даже  совершенно  изчезаютъ. 

Изъ  этихъ.  нравда,  немногихъ  литературныхъ  данныхъ, 
мнѣ  кажется,  все-таки  можно  вывести  заключеніе,  какое  важное 
средство  представляетъ  потогонный  способъ  леченія.  Оставляя 
въ  сторонѣ  его  вліяніе  на  самый  мѣстныГі  процессъ,  которое, 
какъ  кажется,  находить  себѣ  съ  каждымъ  днемъ  все  болѣе  под- 
твержденія,  потогонный  способъ,  удаляя  большія  количества 
жидкости  изъ  тѣла,  освобождаетъ  всѣ  органы  (дыханія,  пище- 
варенія,  кровообращенія  и  др.)  отъ  излишняго  балласта,  пода- 
влявшаго  деятельность  ихъ  клѣтокъ,  и,  ставя  ихъ  такимъ  об- 
разомъ  въ  лучшЬі  условія  для  работы,  естественно  влечетъ  и 
повышеніе  ихъ  функцій,  что,  конечно,  проявляется  и  болыпимъ 
образованіемъ  тепла  въ  тѣлѣ,  усиленіи  обмѣна  и  т.  д.  Большія 
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потери  влаги  кожею,  вызывая  быстрое  пополненіе  ихъ  изъ  раз- 
личныхъ,  содержащих],  продукты  обратнаго  метаморфоза  выпо- 
товъ  разныхъ  тканей  и  полостей  тѣла,  должны  бы  цри  умень- 
шенной работѣ  почекъ  быстро  переполнить  собою  кровь,  и  та- 
кимъ  образомъ  вызвать  опасность  появленія  уреміи,  если  только 
она  есть  слѣдствіе  повышеннаго  содержанія  продуктовъ  обмѣна 
въ  тѣлѣ  (Вгі§Ьі  Вагіеіз  2),  №ешеуег  3),  ВгегісЬв  4)  и  др.).  Но 
наблюденія  Рипке  5),Каир  и  Іигеепвоп  ЬеиЪв  7),  Дохмана  в)  и 
др.  показали,  что  въ  поту  могутъ  свободно  выдѣляться  тѣ  вред- 
ный вещества,  присутствие  которыхъ  приписывали  появленіе  уре- 
міи,  и,  наоборотъ,  въ  настоящее  время  потогонное  леченіе  является 
можетъ  быть  единственнымъ  и  дѣйствительнымъ  средствомъ  даже 
при  самой  уреміи  (ЪеиЬе, 9),  Ргеу  и  НеШ^епШаІ  10),  Вгеікя11)  и  др.). 


Общее  впечатлѣніе, получаемое отъ представленной  литературы, 
по  моему  мнѣнію,  получается  такое,  что  потѣніе,  вызванное 
дѣйствіемъ  извнѣ  прилагаемой  высокой  температуры  произво- 
дить такія  измѣненія  въ  организмѣ  человѣка,  который  не  мо- 
гутъ не  вліять  до  извѣстной  степени  на  всѣ  его  отправления. 
Помимо  своего  благотворнаго  дѣйствія,  какъ  сильнаго  водогон- 
наго,  усиленное  потѣніе  дѣйствуетъ  еще  какимъ  то  образомъ, 
улучшая  общее  состояніе  какъ  здоровыхъ,  такъ  и  болъныхъ. 

Не  задаваясь  задачею  рѣшить  вопросъ,  какъ  оно  дѣйствуетъ 
въ  этомъ  смыслѣ,  я  пытался  только  прослѣдить  вліяніе  его  на 

])  По  ЬіеЬегтеІ8Іег'у.  ОиуТІозріІаІ  Керогаз.  1836—1840. 
а)  ОгеіГз^ѵаИег  те<1.  Веііга^е.  1865. 
3)  Рук.  къ  част.  пат.  и  тер.  1881. 

*)  Біе  Вгі§Мізспе  ШегепкгапкпеНеп  ипсі  сіегеп  ВеЬаіі(11ип§.  Вгеіш- 
зсЬ\ѵеі§.  1851. 

5)  ВеНга§е  гиг  КеппЫзз  йег  Зсііѵѵеіззесгеііоп.  МсЛезсЬоМ'з  ШіегзисЬ. 
IV.  1858. 

в)  АгсЬ.  і.  кі.  Меаісіп.  VI  В-  1869. 

7)  Агсп.  I.  кі.  Месііст.  VII  В.  1870. 

8)  Матеріалы  къ  ученію  объ  альбумпнуріи,  гломерулонефритѣ  и  Брап- 
товой  болѣзни.  Казань.  1884  г. 

9)  АгсЪ.  I  Ы.  Меаісіп.  VII  В.  1870. 

10)  Біе  Ьеіззеп  Ілій  шні  БаніріЪайег  іп  Вайеп  Васіеп.  1881. 

")  ЧѴіепег  тей.  Віайег.  Врачъ  1883.  стр.  441,  1884,  ст.  387.  АгсЬ. 
і.  Оупаесоі.  XXI. 
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азотистый  обмѣнъ  и  усвоеніе  азотистыхъ  частей  пищи  у  здо- 
ровыхъ  людей  и  у  нефритиковь,  у  которыхъ  потогонный  методъ 
леченія  напчаще  является  терапевтическимъ  агентомъ.  Мои  на- 
блюденія  въ  этомъ  отношеніи  представляготъ  до  извѣстной  сте- 
пени продолженіе  работъ  Златковскаго  изслѣдовавшаго  вліяніе 
потѣнія  на  усвояемость  азотистыхъ  частей  молока  кишечникомъ 
здороваго  человѣка,  и  Коркунова  2),  который  изслѣдовалъ 
вліяніе  потогоннаго  леченія  на  обмѣнъ  и  усвоеніе  азотистыхъ 
частей  молока  при  хроническомъ  воспаленіи  почекъ. 

По  выводамъ  Руденки  3)  молоко  употребляемое  какъ  тера- 
певтическій  агентъ  у  водяночныхъ,  по  методу,  предлагаемому 
Боткиным  ь,  усиливаетъ  выведеніе  продуктов  ь  бѣлковаго  рас- 
пада, покрайнеи  мѣрѣ,  въ  началѣ  леченія,  отчасти  вслѣдствіе 
перехода  съ  смѣшанной  пищи,  отчасти  же  вслѣдствіе  неполнаго 
іолоданія.  Такъ  какъ  это  уменьшенное  выведеніе  азота  сопро- 
вождается увеличеннымъ  мочеотдѣленіемъ,  идущимъ,  несомнѣнно 
на  счета  задержанной  въ  тѣлѣ  влаги,  то  слѣдуетъ  предполо- 
жить съ  большою  вѣроятностью,  что  помимо  расщепленія  цир- 
ку лирующаго  бѣлка,  оно  обусловливается  еще  вымываніемъ  уже 
готовыхъ,  задержанныхъ  въ  организмѣ  продуктовъ  метаморфоза. 
Возможно,  говорить  Руденко,  что  такое  очищеніе  организма  отъ 
задержанныхъ  продуктовъ  распада  уже  помимо  другихъ,  пока 
неуловимыхъ  моментовъ  дѣйствія  молока,  доставляешь  не  только 
временное  облегченіе,  но  и  значительное  улучшеніе  состоя- 
ния на  болѣе  продолжительное  время,  вновь  возбуждая 
въ  клѣточкахъ  тканей  большую  способность  дѣйствовать. 
Продукты  метаморфоза,  говорить  Ѵоіі,  также  подавллютъ 
жизнь  клѣточекъ  тѣла,  какъ  скопляющаяся  зола  гаситъ  пламя 
горящаго  предмета.  И,  по  мнѣнію  Руденко,  чѣмъ  больше  и 
продолжительнѣе  паденіе  вѣса  больныхъ  при  молочномъ  ле- 

*)  О  вліяніи  потѣнія  и  продолжительности  молочной  діэты  на  усвоеяе- 
мость  азотистыхъ  частей  коровьяго  молока  кишечникомъ  здороваго  чело- 
вѣка.  Дисс.  1881. 

7)  О  вліяніи  потогоннаго  леченія  на  обмѣнъ  веществъ  и  усвоеніе  азо- 
тистыхъ частей  молока  при  хр.  воспаленіи  почекъ.  Врачъ  1886. 

3)  Къ  вопросу  о  молочномъ  леченіи.  Объ  усвоенін  азотистыхъ  частей 
коровьяго  молока  и  объ  азотистомъ  метаморфозѣ  при  абсолютно  молочной 
дЬтѣ.  Дисс.  1885. 
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ченіи  и  преобладаніе  количества  выводимаго  азота  иадъ  вво- 
димым!., тѣмъ  полнѣе  успѣхъ  примѣняемаго  леченія. 

Вслѣдствіе  всего  этого  я  не  могъ  руководиться  выводами 
Коркунова,  ни  брать  ихъ  въ  сравненіе,  ибо  они  представляютъ 
результаты  совмѣстнаго  примѣненія  потогоннаго  и  молочнаго 
леченія,  а  на  основаніи  только  что  приведенныхъ  заключен! й 
Руденки  видно,  что  невозможно  разграничить  въ  этомъ  случаѣ, 
что  принадлежитъ  тому  или  другому  методу  леченія.  Оба  они 
имѣютъ  туже  конечную  цѣль  и  вызываютъ  тотъ  же  конечный 
эффектъ,  если  не  полное  исцѣленіе  больнаго,  то  значительное 
улучшеніе  его  общаго  состоянія.  Впрочемъ  къ  выводамъ  Кор- 
кунова и  Златковскаго  я  еще  возвращусь. 

Я  употреблялъ  съ  потогонного  цѣлью  сухую  ванну  или 
ящикъ  для  потѣнія  въ  водолѣчебницѣ  Клиническаго  военнаго 
госпиталя. 

Эта  ванна  представляетъ  трапеціевидный  ящикъ,  котораго 
размѣры  считаю  не  лишнимъ  привести.  Верхняя  его  стѣнка, 
имѣющая  круглое  отверствіе  для  головы,  27  сіш.  діаметра, 
плотно  закрываемое  при  помѣщеніивъ  ящикѣ  человѣка,  имѣетъ 
58X64  сіт.  Задняя  стѣнка  111X64  сіга.,  боковая  136X58 
сіт.,  передняя  133X64  сіт.  Внутри  ящика  на  высотѣ  46  сіш. 
устроено  сидѣніе,  состоящее  изъ  поперечныхъ  перекладинъ, 
отстоящихъ  другъ  отъ  друга  на  2'  Іг  сіт.  Въ  верхней  стѣнкѣ 
утвержденъ  термометръ  Реомюра.  Съ  боку  на  высотѣ  40  сіт. 
помѣщается  другой.  Металлическія  оправы  обоихъ  термометровъ 
вдаются  въ  полость  ящика.  Внизу  ящика,  подъ  сидѣніемъ,  на 
уровнѣ  пола,  помѣщается  круглая  газовая  горѣлка,  накрывае- 
мая сверху  желѣзнымъ  листомъ  съ  круглыми  отверстіямп  для 
прохода  воздуха.  Температуру  ванны,  конечно,  можно  регули- 
ровать помощью  газоваго  крана.  Подобнымъ  совершенно  аппа- 
ратомъ  пользовались  Демьянковъ  :),  Курловъ  2).  Левисъ  3) 
немного  измѣнилъ  его,  приспособивъ  его  для  пользованія  горя- 
чимъ  воздухомъ  печей  и  т.  п. 

')  О  сухихъ  ваннахъ.  Арх.  Боткина,  т.  V.  1879. 

2)  Къ  вопросу  о  лечепіи  ожирѣнія  горячими  ваннами  и  русской  пари- 
вой  баней.  Врачъ  1834,  ст.  70. 

3)  Новый  разборный  аппаратъ  для  лечонія  горячимъ  воздухомъ.  Врачъ, 
1884,  ст.  283.  Вѣстн.  водол.  1881. 


—   23  - 


Прежде  чѣмъ  перейти  къ  оппсанію  произведенныхъ  мною 
наблюденій,  позволю  себѣ  замѣтить,  что  тѣ  тягостныя  ощуще- 
нія,  которыя  люди  иногда  испытываютъ  въ  такой  сухой  ваннѣ, 
вѣроятно,  хотя  отчасти  зависятъ  отъ  наполненія  пространства 
ванны  водяными  парами.  Въ  воздушной  ваннѣ  тѣло  окружено 
въ  началѣ  сухимъ  и  сравнительно  разрѣженнымъ  воздухомъ, 
слѣдовательно,  средою,  очень  легко  воспринимающею  влагу; 
въ  относительно  неболыпомъ  объемѣ  ящика  можетъ  быстро  воз- 
никнуть такая  степень  насыщенія  его  водяными  парами,  что 
испареніе  съ  поверхности  тѣла  прекратится  и  повышеніе  тем- 
пературы тѣла  тогда  всецѣло  будетъ  зависѣть  отъ  прикоснове- 
нія  къ  нему  болѣе  плотной  и  сильно  нагрѣтой  среды,  т.  е. 
смѣси  громаднаго  количества  водяныхъ  паровъ  и  воздуха.  Только 
доступъ  для  дыханія  свѣжаго  воздуха  дозволяетъ  переносить 
такую  ванну  дольше,  чѣмъ  возможно  пребываніе  въ  банѣ  на 
полкѣ,  при  насыщеніи  ея  паромъ  (что  впрочемъ  бываетъ  очень 
рѣдко  и  длится  очень  не  долго  (Костюринъ)  *). 

Мои  наблюденія  были  произведены  на  4  здоровыхъ  и  2 
больныхъ  хроническимъ  нефритомъ.  Тѣ  и  другіе  за  все  время 
находились  подъ  моимъ  надзоромъ  въ  клиникѣ,  и  только,  войдя 
постепенно  въ  условія  госпитальной  жизни,  и  привыкнувъ  къ 
отпускаемой  мною  пищѣ,  поступали  подъ  наблюденіе.  Время 
наблюденія,  15  дней,  дѣлилось  на  3  періода,  по  5  дней  каж- 
дый (кромѣ  случая  №  4).  Первый  періодъ  употреблялся  для 
того,  чтобы  установить  шему  для  сравненія;  слѣдующіе  5  дней 
дѣлалась  ежедневно  ванна  въ  періодъ  времени  отъ  3  —  6  ча- 
совъ  вечера,  длительностью  отъ  15  до  30  мин.,  температуры 
по  верхнему  термометру  отъ  40—60°  С,  по  нижнему  отъ  56— 
72,5°  С,  послѣ  которой  слѣдовало  обертываніе  въ  суконныя 
одѣяла.  Здоровые  оставались  въ  такомъ  положеніи  около  %  ча- 
са, больные  же  до  1  часу  и  долѣе.  Здоровые  переносили  это 
послѣдовательное  потѣніе  сравнительно  трудно.  Это  замѣчалъ 
и  Златковскій  2).  Послѣдніе  5  дней  шли  на  опредѣленіе  по- 
слѣдователънаго  дѣйствія  ваннъ.  Образъ  жизни  всѣхъ  объек- 

0  Русскія  бани  и  ихъ  дѣйствіе  на  организыъ  человѣка.  1883. 
2)  О  вліяніи  потѣнія  и  продолжительности  молочной  діэты  на  усвояе- 
мость молока  кишечникомъ  здороваго  человѣка.  Дис.  1881. 
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товь  быль  возможно  одпнаковъ.  Больнымъ,  въ  виду  изслѣдо- 
ваній  Коркунова  '),  предписывался  возможно  большій  покой. 
Въ  опредѣлеиные  часы  утромъ  въ  9,  вечером  ь  въ  6,  всѣ  объ- 
екты взвѣшивались.  День  наблюденія  считался  съ  9  часовъ 
утра  одного  дня  до  9  часовъ  слѣдующаго.  Каждый  взвѣши- 
вался  до  входа  въ  ванну,  непосредственно  послѣ  нея,  и  чрезъ 
'/г  часа  или  1  часъ  спустя.  Во  время  ванны,  но  не  съ  мо- 
мента входа  въ  нее,  клалось  на  голову  полотенце,  намоченное 
холодной  водой.  Во  время  ванны,  давалась,  впрочемъ  не  всѣмъ, 
по  немногу  холодная  вода.  Дѣлалось  это  не  только  съ  цѣлыо 
дать  больше  возможности  бороться  съ  высокой  температурой, 
но  и  вызвать  усиленіе  потоотдѣленія  (Кіш§е  2),  Ріеигу  3),  6і- 
гацй  4),  Ілкіітаг  Негшапп  5),  Тагйѵеі  6),  ЬегзсЬ  п)  и  др.). 

За  нѣсколько  часовъ  до  начала  перваго  опытнаго  кормленія , 
прекращался  отпускъ  пищи,  для  того,  чтобы  отдѣленіе  мочи  и 
кала,  имѣющихъ  анализироваться,  было  бы  болѣе  совершенно. 
Съ  тою  же  цѣлью  вечеромъ,  наканунѣ  перваго  опытнаго  дня, 
ставилась  клизма  изъ  воды.  Утромъ  объекты  получали  чернич- 
ный супъ,  которымъ  отдѣлялся  нужный  калъ  отъ  ненужнаго 
въ  началѣ  и  въ  концѣ  опыта,  и  калъ  одного  періода  отъ  дру- 
гаго.  Калъ  и  моча  собирались  въ  чистыхъ  стеклянныхъ  банкахъ 
за  24  часа.  Не  смотря  на  желаніе  установить  на  все  время  на- 
блюденія  одинаковое  количество  питья,  этого  сдѣлать  не  удалось 
и  пришлось  лишь  ограничиться  тѣмъ,  что  всѣ  сосуды  для  питья 
были  точно  вымѣряны  и  строго  слѣдилось  за  его  количествомъ. 

За  все  время  подвергаемые  опыту  получали  однообразную, 
смѣшанную  пищу,  состоявшую  изъ  хлѣба,  мяса,  молока  и  т.  д. 
Каждый  съѣдалъ,  сколько  хотѣлъ  или  могъ;  наблюдалось  толь- 
ко за  количествомъ  пищи.  Азотъ  во  всей  пищѣ,  калѣ  и  мочѣ 
определялся  по  способу   К]е1ааЫ-Бородина,  съ  примѣненіемъ 

!)  О  в-ііяыш  различныхъ  условій  на  выдѣленіе  бѣлка  при  нефритѣ 

Дисс  1884, 

а)  А)і.§етеіпе  Ваіпеоіо^сііе  2еі1ип§.  1870. 

3)  Бе  1а  зисіаѣіоп.  Тгаііё  Шегареиііяие  сІ'Ьу<ігоШегаріе  1866. 

4)  Натгааш,  ои  Ъаіп  іигс,  №се  шесіісаіе.  1876. 

5)  АПдетеіпе  ВаІпеоІо^івсЬе  2еіШп8-  1868. 

в)  Ваіпз  еіиѵез  яоспез.  Вісііоп.  епсусіор.  Дез  зсіёпсез  тейіеаіез. 
7)  РоІітогрЬе  Ваіпеоіозіѳ.  1871. 
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всѣхъ  измѣненій,  сдѣланныхъ  въ  немъ  Коркуновымъ  и  Курло- 
вымъ  !).  Для  опредѣленія  азота  въ  мочѣ,  молокѣ  бралось  ихъ 
по  5  к.  с,  для  бульона  10  к.  с.  вывѣренной  градуированной 
трубкой.  Мясо  освобождалось  отъ  жира  и  сухожилій.  Для  ана- 
лиза какъ  мяса,  такъ  и  хлѣба,  брались  небольшіе  кусочки  изъ 
разныхъ  мѣстъ  ихъ,  въ  количествѣ  2—3  §гт.,  причемъ,  ко- 
личество корки  и  мякиша  хлѣба  бралось  по  возможности  въ 
томъ  отношеніи,  какъ  оно  есть  въ  хлѣбѣ  (Липскій  2),  Гав- 
рилко  3),  что,  кажется,  достигалось,  вырѣзываніемъ  длинныхъ 
ломтиковъ  во  всю  ширину  хлѣба  и  большимъ  числомъ  ихъ. 
Калъ  предварительно  растирался  въ  фарфоровой  ступкѣ  въ  одно- 
образную массу,  и  затѣмъ  бралось  для  анализа  2—3  &гт.  его. 
Анализы  пищевыхъ  веществъ,  большею  частью,  дѣлались  еже- 
дневно. 

Въ  мочѣ  больныхъ  я  сначала  удалялъ  бѣлокъ  кипяченіемъ 
съ  прибавкой  нѣсколькихъ  капель  уксусной  кислоты,  смотря  по 
ея  реакціи,  и  въ  профильтрованной  мочѣ  опредѣлялъ  азотъ. 

Полученный  мною  цифровыя  данныя  представлены  въ  таб- 
лицахъ. 

1)  М — въ,  23  лѣтъ,  мѣщанинъ.  Здоровъ.  Потеря  въ  вѣсѣ 
въ  ваннѣ  при  і°  *в~в*0сс  отъ  100—375  §гт.,  чрезъ  '/г  часа 
200—475  §гт.  Время  пребыванія  въ  ваннѣ  20  минуть. 

2)  А— въ,  29  л.,  отстав,  ефрейторъ.  Здоровъ.  Ванну  пѳ- 
реносилъ  хорошо;  лишь  на  4  день  ея  жаловался  на  сильное 
головокруженіе,  почему  и  выпущенъ  изъ  ванны  ранѣе.  Терялъ 
въ  вѣсѣ  при  1°  ванны  отъ  100-425  §гш.,  чрезъ  1 
часъ  250—500  §гт.  Время  пребыванія  въ  ваннѣ  15—25  мин. 

3)  С— въ,  22  л.,  крестьянинъ.  Здоровъ.  Ванны  перено- 
силъ  хорошо,  лишь  по  выходѣ  изъ  нихъ  сильно  ослабѣвалъ  и, 
завернутый  въ  одѣяло,  сейчасъ  же  засыпалъ.  Терялъ  въ  вѣсѣ 

1 )  Маліевъ.  Нешііпдег— Бородинскій  способъ  опредѣленія  всего  азота 
мочи.  Дис.  1884.  Коркуновъ  и  Курловъ.  Врачъ  1885.  №  5.  Курловъ.  Врачъ 
1885.  №  12.  Военно-Мед.  Жур.  1886,  кн.  1-ая. 

3)  О  составѣ  сыра  и  объ  усвояемости  азотистыхъ  частей  его.  Дис.  1884. 

8)  Количественное  опредѣленіе  главныхъ  составных*  частей  хлѣба 
Дисс.  1872. 
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при  1°  ванны  -60зёбёс  отъ  175-300  'гт.,  чрезъ  1  ч.  225  - 
700  ёгт.  Время  пребыванія  въ  ваннѣ  20—25  мин. 

4)  К— въ,  25  д.,  врачъ.  Совершенно  здоровъ.  Терялъ  въ 
вѣсѣ  при  і°  ванны -^-^  отъ  300-600  #гш.,  чрезъ   '/а  ч. 

275—350  §гт.  Время  пребыванія  въ  ваннѣ  15—20  мин.  Хотя 
этотъ  опыть  и  не  представляетъ  такого  распредѣленія  періо- 
довъ,  какъ  у  всѣхъ  остальныхъ,  но  аналогичность  получен - 
ныхъ  результатовъ  дала  мнѣ  смѣлость  привести  и  его.  Опытъ 
начать,  когда  К— въ  ѣлъ  сырь,  на  4  день  онъ  замѣнилъ  его 
бульономъ.  Исключеніе  сыра,  улучшающаго  усвоеніе  не  по- 
низило общаго  °/о  усвоенія;  оно  также  улучшилось,  какъ  и  въ 
другихъ  опытахъ.  Повышеніе  обмѣна  въ  этомъ  случаѣ,  конечно, 
отчасти  можетъ  быть  объяснено  употребленіемъ  бульона,  пище- 
ваго  вещества,  весьма  богатаго  водой. 

Реакція  пота  у  всѣхъ  четырехъ  была  или  слабо  кислая, 
или  нейтральная. 

Больные  нѳфритомъ. 

5)  К — въ,  48  л.,  лакей.  Умѣреннаго  сложенія  и  питанія. 
Больнымъ  считаетъ  себя  около  3-хъ  мѣсяцевъ.  Сифилиса  не 
имѣлъ.  За  причину  болѣзни  считаетъ  общую  простуду,  послѣ 
которой  сталъ  замѣчать  опухоль  ногъ.  Увеличивающійся  жи- 
вотъ  и  отекъ  ногъ  заставили  поступить  въ  Маріинскую  боль- 
ницу, откуда  15-го  ноября  переведенъ  въ  Клиническій  госпи- 
таль. Въ  настоящее  время  имѣетъ  умѣренный  отекъ  ногъ  и 
мошонки.  Въ  полости  груди  ничего  ненормальнаго.  Тоны  сердца 
чисты.  Въ  полости  живота  небольшое  количество  жпдкости. 
Моча  свѣтла,  кислой  реакціи,  содержитъ  значительное  количе- 
ство бѣлка  и  цилиндровъ.  Отличался  всегда  особенною  потли- 
востью. Почти  чрезъ  2 — 3  мин.  пребыванія  въ  ваннѣ  высту- 
палъ  потъ,  которымъ  больной  буквально  обливался.  Заверну- 
тый въ  одѣяло  больной  потѣлъ  безконечно.  За  5  дней  ванны 
отекъ  ногъ  и  жидкость  въ  животѣ  мало  измѣнилпсь.  Терялъ 

*)  Руденко.  Дисс.  и  КііЬпег.  ИеЬег  <ііе  Аизпиі-г  еіпі^-  КаЪгшівзтіІ.  іт 
Багткапаіе  й.  Мепзсіі.  ХеіізсЪгіЙ  Р.  Віоі.  т.  XV.  1879. 
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въ  ваннѣ  при  і°  ^~762°ъоС  оть  275—450  егт.,  чрезъ  1  часъ 
300—800  §гт.  Время  пребыванія  въ  ваннѣ  20—25  мин.  Ре- 
акція  пота  слабо-кислая. 

6)  К— къ,  39  л.,  запасный  рядовой.  Въ  79  г.  былъ  бо- 
лень  сифилисомъ  и  лечился  въ  клиникѣ  проф.  Тарновскаго. 
Настоящую  болѣзнь  счптаетъ  съ  лѣта  1885  г.,  когда,  послѣ 
сильной  простуды,  сдѣлалась  лихорадка  и  стала  пухнуть  лѣ- 
вая  голень.  Постепенно  опухла  и  другая  нога,  и  въ  апрѣлѣ 
1886  г.,  ноги  и  животъ  такъ  увеличились,  что  принужденъ 
былъ  лечь  въ  Обуховскую  больницу,  откуда  15-го  іюля  пере- 
веденъ  въ  Клиническій  госпиталь. 

При  изслѣдованіи  больнаго  оказалось:  кожа  вяла,  мѣстами 
напряжена,  вслѣдствіе  отека  подкожной  клѣтчатки;  значитель- 
ный отекъ  лица  и  обѣихъ  ногъ,  особенно  лѣвой.  Слизистая 
оболочки  блѣдны.  Мышцы  и  кости  хорошо  развиты.  Въ  лег- 
кихъ  при  перку ссіи  ничего  особеннаго  не  найдено.  При  выслу- 
шиваніи  сзади  слышны  жесткое  дыханіе  и  среднепузырчатые 
хрппы.  Кашель  очень  небольшой.  Размѣры  сердца  немного 
увеличены.  Тоны  его  чисты,  ясны,  хотя  слабоваты.  Пульсъ 
60,  ровный  и  довольно  полный.  Въ  полости  живота  значитель- 
ное скопленіе  жидкости.  Тупой  тонъ  при  стоячемъ  положеніи 
больнаго  подымается  пальца  на  2  выше  пупка  .  Мошонка  и  по- 
ловой членъ  значительно  отечны.  Моча  мутна,  щел.  реакціи, 
содержитъ  значительное  количество  бѣлка  и  цилиндровъ. 

Подвергнутый  наблюденію  переносилъ  ванну  не  совсѣмъ  хо- 
рошо. Первые  2  раза  она  вызывала  на  слѣдующій  день  поря- 
дочную головную  боль.  При  начальной  і°  ванны        потъ  вы- 

ступалъ  спустя  10 — 15  минуть  и  особенно  обиленъ  не  былъ  ни 
разу.  Послѣдовательное  завертываніе  давало  также  мало  эффек- 
та. Самопроизвольнаго  пота  больной  уже  давно  не  помнить. 
Но  при  столь  незначительномъ  сравнительно  прямомъ  дѣйствіи 
ванны,  послѣ  5  дней  ея  примѣненія,  отекъ  ногъ  замѣтно  умень- 
шился; жидкость  въ  животѣ  стала  давать  тупой  тонъ  лишь  на 
уровнѣ  пупка  и  даже  ниже.  Отеки  мошонки  и  половаго  члена 
почти  совершенно  изчезли.   Терялъ  въ  вѣсѣ  въ  ваннѣ  при 
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*°  &-72&е  0ТЪ  50~200  в*Ц  чрезъ  часъ  150-275  &ш  Вре- 
мя пребыванія  въ  ваннѣ  25 — 30  мин.  Реакція  пота  нейтральная. 

Я  рѣшился  привести  наблюденіе  над ъ  этимъ  больнымъ  толь- 
ко потому,  что  мнѣ  казалось,  что  оно  всетаки  можеть  дать  хотя 
приблизительное  понятіе  обь  измѣненіи  обмѣна  подъ  вліяніемъ 
ваннъ. 

За  все  время  опыта  температура  обоихъ  больныхъ  не  пере- 
ходила границъ  нормы  (колебалась  около  36,7 — 37,4°  С). 

Для  болѣе  удобнаго  разсмотрѣнія  полученныхъ  результатовъ 
я  составить  особую  таблицу,  вь  которой  помѣщены  конечішя 
цифры  каждаго  періода. 


Здоровые. 
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Отношеніе 

къ  100  ч. 
усвоеннаго 
азота . 

1  До  ванны    .  . 
№  1   <  Во  время 

(  Нослѣ .    .    .  ■ 

138,882 
149,783 
148,594 

124,547 
141,993 
135,771 

124,008 
152,977 
141,366 

89,67 
94,79 
91,36 

99,56 
107,73 
100,41 

С  До  ванны.  . 
№  2  <  Во  время 

(  Пѳслѣ.    .    .  . 

186,878 
207,295 
185,949 

167,043 
186,261 
171,031 

139.613 
196,507 
156,402 

89,38 
89,85 
91,97 

83,57 
100,08 
91,44 

(  До  ванны  .  . 
М  3  1   Во  время.    .  . 
(  Посдѣ  .... 

125,654 
124,880 
133,361 

109,849 
111,968 
119,723 

121,576 
151,759 
129,180 

87,42 
89,66 
89,77 

110,67 
135,53 
107,89 

(  До  ванны.  . 
4  3  Во  время.    .  . 
(  Послѣ.    •    .  . 

55,727 
90,415 
66,900 

50,774 
84,269 
60,725 

46,786 
107,739 
62,628 

91,11 
93,20 
90.76 

92,14 
127,85 
103,13 

Больные  (нефри- 
тики). 

Щ  Щ» 

(  До  ванны.    .  . 
№  5  <   Во  время.  . 

(  Послѣ.    .    .  . 

153,613 
138,175 
159,335 

135,066 
124,599 
143,428 

79,086 
93,942 
120,991 

87,61 
90,17 
90,01 

58,55 
75,39 
84,35 

(  До  ванны.    .  . 
Лі  6  1  Во  время     .  . 
(  Послѣ .... 

104,117 
101,805 
93,055 

71,664 
71,698 
62,443 

39,562 
56.768 
49,676 

68,83 
70,42 
68.16 

55,20 
79,17 
79,55 

Изъ  сравненія  представленныхь  данныхь  видно,   что  при 
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употребленіи  ваннъ  %  усвоеннаго  азота  увеличивался,  какъ  у 
здоровыхъ,  такъ  и  у  больныхъ.  У  трехъ  здоровыхъ  (№  2,  3 
и  1)  и  у  одного  больнаго  (№  5)  оставался  еще  увеличеннымъ 
и  послѣ  употребленія  ваннъ.  У  другихъ  же:  одного  здороваго 
(№  4)  и  другаго  больнаго  (№  6)  палъ  ниже,  чѣмъ  былъ  до 
употребленія  ваннъ. 

(При  вычисленіи  азота  въ  калѣ  я  не  вводилъ  поправки 
ЕШег'а  '),  который  0,73  каловаго  азота  относитъ  къ  азоту  мо- 
чи, такъ  какъ  такія  же  количества  азота  выдѣляются  каломъ 
и  при  вполнѣ  безазотистой  пищѣ.  КііМег  считаетъ  ихъ  за  азотъ, 
бывшій  уже  въ  обмѣнѣ  и  содержащейся  въ  выдѣленіяхъ  и  от- 
дѣленіяхъ  кишечника). 

Значительно  повышенный  въ  періодъ  употребленія  ваннъ, 
азотистый  обмѣнъ  повысился  послѣ  ваннъ  еще  болѣе  у  обоихъ 
больныхъ  (№  5  и  №  6);  остался  повышеннымъ,  но  менѣе, 
чѣмъ  былъ  въ  періодъ  ваннъ,  у  трехъ  здоровыхъ  (№№  2,  4,  1), 
и  палъ  ниже,  чѣмъ  былъ  въ  первомъ  періодѣ,  у  одного  здоро- 
ваго (№  3) .  Полученный  мною  данныя  у  больныхъ  находятъ  себѣ 
подтвержденіе  и  въ  опытахъ  Коркунова  а).  Цифры  усвоенія 
азота  у  нефритиковъ  колебавшіяся ,  по  его  наблюденіямъ,  между 
82, 57°/° — 93,83°/»,  за  время  примѣненія  горячихъ  водяныхъ 
ваннъ  повышались  до  86°/о— 95,39*/о.  Количество  азота  мочи 
при  ваннахъ  также  значительно  увеличивалось,  и  еще  рѣзче 
увеличивалась  и  доставка  азота  изъ  пищи,  такъ  что  приходъ 
азота  при  потогонномъ  леченіи  значительно  превышалъ  расходъ . 

Мои  наблюденія  слишкомъ  немногочисленны,  чтобы  можно 
было  по  нпмъ  что  нибудь  опредѣлять.  Но,  думается  мнѣ,  что 
не  замѣшивалась  ли  въ  значительно  высокихъ  процентныхъ  от- 
ношеніяхъ  Коркунова  также  привычка  больныхъ  къ  молоку. 
Златковскій 3)  уже  за  5  дней  одной  молочной  діэты  выводилъ  за- 
висимость улучшенія  усвоенія  молока  у  здоровыхъ  людей  отъ 

')  Ве8Ііттип&  йет  Меп^е  йез  іт  КоЪЬе  ЬеііпйІісЬеп  пісМ  ѵоп  (Іег  ^Ь- 
гип^  ЬеггйЬгепйеп  Зііскзіойез.  2ізсп.  і.  ВЫ.  т.  XX.  1884. 

3)  О  вліяніи  потогоннаго  способа  леченія  на  обмѣнъ  веществъ  и  усвое- 
ние азотистыхъ  частей  молока  при  хр.  васпаленіи  почекъ.  Врачъ.  1886. 

3)  О  вліяніи  потѣнія  и  продолжительности  молочной  діэты  на  усвояе- 
мость молока  кишечникомъ  здороваго  человѣка.  Дне.  1881. 
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продолжительности  его  употребленія.  У  Коркунова  же,  при 
исключптельномъ  употребленіи  одного  молока,  наблюденія  дли- 
лись отъ  6—8  дней,  и  поэтому,  мнѣ  кажется,  что  въ  его  циф- 
рам, суммировались  нетолько  эффектъ  одновременнаго  потогон- 
наго  и  молочнаго  леченія,  но  и  привычка  больныхъ  къ  молоку. 

Большая  аналогія  въ  полученныхъ  мною  результатахъ  на- 
блюденій  на  здоровыхъ  и  на  больныхъ  дала  мнѣ  возможность 
не  отдѣлять  ихъ  другъ  отъ  друга;  а  руководясь  сравненіемъ 
среднихъ  цифръ  каждаго  періода,  я  позволилъ  себѣ  сдѣлать 
слѣдующіе  выводы: 

1)  Сухія  воздушныя  ванны,  или  потѣніе,  вызванное  дѣй- 
ствіемъ  высокой  температуры,  улучшали  усвоеніе  азотистыхъ 
частей  пищи,  какъ- у  здоровыхъ,  такъ  и  у  нефритиковъ. 

2)  Усвоеніе  въ  послѣдующій  періодъ  послѣ  ванны  у  здоро- 
выхъ все  еще  оставалось  улучшеннымъ  противъ  1-го  періода, 
но  менѣе,  чѣмъ  при  ваннахъ.  Хотя  примѣръ  здоровыхъ  и 
могъ  бы  дать  поводъ  думать,  что  и  у  нефритиковъ  усвоеніе  въ 
послѣдовательный  періодъ  остается  улучшеннымъ,  тѣмъ  болѣе, 
что  у  одного  больнаго  (таб.  5)  такъ  и  было,  заключать  что  ни- 
будь— затрудняюсь,  такъ  какъ  у  другаго  оно  упало  даже  ниже, 
чѣмъ  было  въ  первомъ  періодѣ. 

3)  Усвоеніе  у  нефритиковъ  довольно  хорошо;  у  К— ва, 
таб.  V,  лучше,  чѣмъ  у  К— ка,  таб.  УІ,  хотя  мои  цифры  и 
ниже  цифръ  Коркунова.  ' 

4)  Отношеніе  азота  мочи  къ  100  частямъ  усвоеннаго  азота, 
или  азотистый  обмѣнъ  значительно  повышался  подъ  вліяніемъ 
ваннъ  какъ  у  здоровыхъ,  такъ  и  у  нефритиковъ. 

5)  Повышеніе  обмѣна  осталось  даже  и  въ  послѣдующій  по- 
слѣ  ваннъ  періодъ.  У  здоровыхъ  обмѣнъ  былъ  выше,  чѣмъ  въ 
первомъ  періодѣ,  но  ниже,  чѣмъ  во  второмъ,  у  нефритиковъ 
же  значительно  больше,  чѣмъ  во  второмъ,  такъ,  что 

6)  Послѣдовательный  зффектъ  дѣйствій  ваннъ  у  нефрити- 
ковъ былъ  гораздо  больше,  чѣмъ  у  ?доровыхъ. 

7)  Какъ  здоровые,  такъ  и  больные  во  время  употребленія 
ваннъ  падали  въ  вѣсѣ.  Эта  потеря  вѣса  къ  кощу  наблюденія 
почти  во  всѣхъ  случаяхъ  выравнивалась,  и  здоровые  и  одинъ 
больной,  К— въ  (таб.  5),  даже  прибыли  въ  вѣсѣ.   Другой  же 
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больной  за  все  время  наблюденія  ііадалъ  въ  вѣсѣ  (что  можетъ 
быть  зависѣло  отъ  болѣе  глубокаго  разстройства  всего  организма, 
если  судить  по  продолжительности  заболѣванія  и  его  повторяемо- 
сти). Такимъ  образомъ  главное,  что  получилъ  я  при  изслѣдова- 
ніи  дѣйствія  сухихъ  ваннъ,  состояло  въ  улучгаеніи  усвоенія  и 

усиленіи  обмѣна. 

Получивъ  улучшеніе  усвоенія  у  нефритиковъ  при  потогон- 
номъ  леченіи,  Корку новъ  говорить,  что  его  можно  объяснить 
тѣмъ,  что  при  общей  водянкѣ  отечная  слизистая  оболочка  же- 
лудка и  кишекъ  не  можетъ  въ  достаточной  степени  исполнять 
свое  назначеніе,  а  выдѣляемая  въ  полость  кишекъ  жидкость 
прямо  уже  скорѣе  пропускаетъ  пищевую  смѣсь.  „Устраняя  уси- 
леннымъ  выведеніемъ  влаги  изъ  тѣла  этотъ  моментъ,  мы  ста- 
вимъ  организмъ  въ  лучшія  условія  для  всасыванія  получаемой 
ймъ  пищи" .  Признавая  полную  справедливость  подобнаго  мнѣ- 
нія,  я  думаю,  что  для  больныхъ  не  оставались  безъ  вліянія  и 
тѣ  моменты,  которые  -вызывали  улучшеніе  усвоенія  у  здоровыхъ 
людей.  Хотя  улучшеніе  усвоенія  у  здоровыхъ  въ  моихъ  наблю- 
деніяхъ  и  можно  объяснить  постепеннымъ  привыканіемъ  орга- 
низма къ  однообразной  пищѣ  (Э.  Бишофъ  *),  Златковскій  2), 
Ворошиловъ  3)  и  др.),  но  вѣроятно  и  примѣненіе  ваннъ  не 
оставалось  безъ  вліянія  на  него.  Златковскій,  получивъ  улуч- 
шеніе  усвоенія  молока  у  здоровыхъ  въ  дни  потѣнія  (ванны  въ 
36 — 41°),  объяснилъ  его  привыканіемъ  желудка  къ  молоку,  и 
только  говорилъ,  что  непродолжительное  ежедневное  потѣніе  не 
разстраиваетъ  и  не  улучшаетъ  усвояемости  азотистыхъ  частей 
коровьяго  молока  кишечникомъ  человѣка.  Придти  къ  болѣе 
определенному  выводу,  какъ  кажется,  ему  мѣшали  выводы  8а- 

сѣцкаго4).  Но  выводы  Засѣцкаго,  какъ  ранѣе  сказано,  были  сдѣ- 
ланы  изъ  опытовъ  надъ  искусственнымъ  перевариваніемъ  фиб- 

х)  Но  дис.  Бучинского.  Къ  діэтетикѣ  хлѣба  и  сухарей.  1873. 

2)  О  вліяніи  потѣнія  и  продолжительности  молочной  діэты  на  усвояе- 
мость азотистыхъ  частей  коровьяго  молока  кишечникомъ  здороваго  чело- 
вѣка.  Дис.  1881. 

3)  Изслѣдованіе  о  питательныхъ  свойствахъ  мяса  и  гороха.  Арх.  Бот- 
кина, т.  IV.  1872. 

*)  О  вліяніи  потѣнія    на  пищеварительную  силу  желудочнаго  сока  и 
т.  д.  Сб.  раб.  проф.  Манассеина,  вып.  3-й  1879  г. 
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рина.  Признавая,  что  знать  вліяніе  одного  желудочнаго  сока 
на  пищевареніе  недостаточно,  чтобы  судить  объ  немъ,  и  что 
разница  между  желудочнымъ  пищевареніемъ  и  вареніемъ  фиб- 
рина въ  нробиркѣ— громадна,  Златковскій  сдѣлалъ  другой  опыгь 
безъ  нотѣнія,  по  которому  улучшеніе  усвоенія  молока  прямо 
зависѣло  отъ  продолжительности  его  употребленія.  По  опытамъ 
Тумаса  '),  потѣніе  въ  банѣ  вызывало  болѣе  позднее  всасываніе 
лекарствъ  изъ  кишечника  и  ихъ  выведете.  Не  смотря  однако 
на  это,  объясненіе  улучшенія  усвоенія,  мнѣ  кажется,  могло  бы 
найти  себѣ  объясненіе,  конечно,  не  въ  самомъ  потѣніи,  а  въ  спо- 
собѣ  его  производства,  т.  е.  въ  дѣйствіи  высокой  температуры. 
Вліяніе  внѣшней  высокой  температуры  на  пищевареніе  указы- 
валось многими.  Въ  виду  того,  что  процессы,  совершающіеся 
въ  желудочнокишечномъ  каналѣ  до  извѣстной  степени  суть  про- 
цессы химическіе,  мнѣ  кажется,  это  вліяніе  не  могло  бы  под- 
лежать сомнѣнію.  Шполянскій  2),  приводя  результаты  наблю- 
деній  Веаитопі  3),  КісМ  4),  РІеізсЬег  5),  Радзаевскаго  к),  объ 
улучшающемъ  и  ускоряющемъ  желудочное  пищевареніе  дѣй- 
ствіи  высокой  температуры,  прилагаемой  къ  желудку,  своими 
собственными  опытами  показалъ,  что  въ  дни  потѣнія  (на  полкѣ 
въ  банѣ,  или  въ  ваннѣ  30°  К),  во  всѣхъ  случаяхъ  время  пре- 
быванія  пищи  въ  желудкѣ  укорачивалось  (отъ  10  мин.  —  I1/*  ч.). 
Его  случай  таб.  У,  ЛГ-  1,  какъ  бы  даже  подтверждает^  что  са- 
мый способъ  вызова  пота  не  остается  безъ  вліянія  на  пище- 
вареніе,  такъ  какъ,  вызванный  впрыскиваніемъ  пилокарпина, 
потъ  даже  увеличилъ  время  пребыванія  пищи  въ  желудкѣ.  По 


*)  О  вліяніи  высокой  температуры  и  потѣнія  на  выдѣленіе  декарствъ. 
Врачъ.  1880.  №  14. 

2)  Къ  вопросу  о  продолжительности  пребыванія  пищи  въ  желудкѣ  здо- 
ровыхъ  и  больныхъ  людей  и  о  вліяніи  на  эту  продолжительность  искус- 
ственно вызваннаго  потѣнія.  Дис.  1886. 

а)  Кеие  Ѵегзиспе  ипй  ВеоЪасМип§еп  йЬег  йеп  Ма§епзай  ипД  (ііе  РЬу- 
зіоіо^іе  йез  Ѵегс1аип§8.  1834.  ГАиз  йеп  ЕпдІізсЬ  иЪегзеігІ;  ѵ.  Ьийеп). 

4)  Би  зис  давние  спег  Гпотте  е*  Іез  апітаих.  1878. 

5)  ІІеЪег  йіе  Уегёаипкзѵог§апёе  іт  Ма§еп  ипѣег  ѵегзсЬіеіІепеп  Еіп- 
Пйззеп.  Вегііпег  Ы.  \Ѵос1іепзс1ігій.  1882.  №  7. 

б)  Вліяніе  акта  введеиія  пищи  въ  теченіи  сутокъ  на  температуру 
вообще  и  желудка  въ  частности,  съ  темпоратуръ  тонографіей  нормальнаго 
человѣка.  Военпо-Мед.  Жур.  1882  г. 
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опытамъ  Зеленецкаго  ')  температура  тѣла  при  впрыскиваніи 
пилокарпина  (а  у  Засѣцкаго  потѣли  и  отъ  пилокарпина)  пер- 
вые 2  часа  падаетъ,  потомъ  доходитъ  до  нормы,  тогда  какъ 
послѣ  ванны  температура  сильно  повышается,  и  еще  чрезъ  3 
часа  послѣ  нея  остается  повышенной. 

Мнѣ  кажется,  что  вліянію  температуры  на  усвоеніе  не  про_ 
тиворѣчитъ  и  мнѣніе  Капке  2),  что  усиленная  работа  одной  си- 
стемы органовъ,  сопровождаясь  усиленнымъ  притокомъ  къ  ней 
крови,  должна  понижать  деятельность  другихъ,  получающихъ 
менѣе  крови,  въ  виду  того,  что  существованіе  потоотдѣлитель- 
ныхъ  центровъ  (Навроцкій,  Ьисп8іц§ег)  могло  мнѣ  дать  по  водь  ду- 
мать, что  усиленное  потѣніе  не  есть  непремѣнно  результата  усилен- 
наго  притока  крови  къ  кожѣ  и  анеміи  внутреннихъ  органовъ. 

Я  позволилъ  себѣ  высказать  это  предположеніе,  руково- 
дясь словами  Фостера  3),  что  въ  настоящее  время  нельзя  при- 
знать за  рѣшенное,  что  потѣніе,  вызываемое  дѣйствіемъ  жара, 
обусловливается  прямымъ  вліяніемъ  его  на  потовые  центры, 
точно  также  какъ  нельзя  признать  за  несомнѣнное  и  то,  что 
высокая  температура  дѣйствуетъ  сначала  на  кожу,  а  затѣмъ 
уже,  отраженнымъ  путемъ,  вызываетъ  извѣстнаго  рода  эффектъ. 

Не  дѣлая  никакихъ  обобщеній  изъ  столь  немногочислен- 
ныхъ,  какъ  мои,  наблюденій,  всетаки  можно  думать,  что  улуч- 
щеніе  усвоенія  пищи,  можетъ  быть,  играло  непослѣднюю  роль 
въ  томъ  значеніи  гигіеническаго  и  терапевтическаго  средства- 
которымъ  пользовалось  усиленное  потѣніе,  вызываемое  дѣй- 
ствіемъ  высокой  температуры.  Если,  дѣйствительнО,  когда  ока- 
жется, что  температура  имѣетъ  такое  благопріятное  вліяніе  на 
процессы  усвоенія,  то  наилучшій  эффектъ  будетъ  оказывать 
тотъ  потогонный  методъ,  который  наиболѣе  повышаетъ  темпе- 
ратуру тѣла,  а  такими  являются  бани,  ванны  и  т.  п.,  и  на 

послѣднемъ  мѣстѣ  завертыванія  (Гессъ  *)  Зеленецкій  5). 

')  Матеріалт.т  для  изученія  сравнительнаго  дѣйствія  горячихъ  ваннъ, 
пплокарііипа  и  горячихъ  обертываній  у  нефритиковъ.  Дне.  1886. 

3)  Т>іе  ВЫ\г>гІ\\е\\мщ  ип(і  <іег  ТЬаІі§кеіІ8\ѵезсЬе1  йег  Ог§апе.  Ьеіргі^, 
1871.  Тархановъ. 

3)  Учебникъ  фпзіологін.  Т.  II.  1882.  ,  . 

*)  Къ  вопросу  о  потогонномъ  лечеліи  у  нефритиковъ.  1886.  Дне. 

*)  Матеріалы  для  изученія  сравнительнаго  дѣйствія  горячихъ  ваннъ, 
пилокарпина  и  горячихъ  обертываній  у  нефритиковъ.  1886.  Дисс. 

3 
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Повышеніе  азотистаго  обмѣиа,  мнѣ  кажется,  также  можно 
поставить  въ  прямую  зависимость  отъ  значительная  скопленія 
тепла  въ  тѣлѣ,  гезр .  повышенія  его  температуры.  Тѣло,  нахо- 
дясь въ  ограниченной,  замкнутой,  дурно   проводящей,  сильно 
нагрѣтой  средѣ,  не  только  не  несетъ  никакихъ  тепловыхъ  по- 
терь, но  продолжаетъ  еще  само  выработывать  теплоту,  какъ 
результата  своихъ  жизненныхъ  отправленій,  и  даже  прямо  вос- 
принимает!,, ее  пзъ  окружающей,  выше   его  нагрѣтой,  сре- 
ды. Дѣйствительно,  повышеніе  температуры  тѣла  отъ  дѣйствія 
высокой  внѣшней  температуры  имѣетъ   за  собой  много  наблю- 
деній  (Ріеигу  *),    Демьянковъ  2),   ЗсЫеісп  3),   Костюринъ  4), 
Кгеу  п  Неііі^епіііаі  5),  бігаиа  6),  Гессъ  п),  Зеленецкій  8)  и  др.). 
Разгоряченная  кровь,   дѣйствуя  на  живыя  раздражительный 
ткани  органовъ,  не  можетъ  оставлять  ихъ  въ  обычныхъ  усло- 
віяхъ  ихъ  деятельности.  Рѣзкія  и  продолжительный  перемѣны 
температуры  тѣла  вызываютъ  перерожденіе   органовъ   и  ихъ 
полную  неспособность   къ  работѣ   (Ивашкевичъ  9),  ШскЬаш, 
Ье^  10),  (ЬШеп  "),  Назаровъ  і2),  Костюринъ  13)  и  др.).  Хотя  у 
животныхъ,  нормально  питаемыхъ  и  является  какое -то  приспо- 
собленіе  къ  повторному  согрѣванію:   онѣ  упорнѣе  стараются 
удерживать  свою  нормальную  температуру,   но  нельзя  думать, 
чтобы  это  не  оставляло  никакихъ  слѣдовъ  на  органахъ  или,  по 
крайней  мѣрѣ,   на  продуктахъ  ихъ  деятельности .  Повышеніе 
температуры  тѣла  въ  предѣлахъ,   не  ведущихъ   организмъ  къ 


Тгаіѣё  Іпегареийциѳ  еі  сііпідие  сГпуігоѣпегаріе.  1866.  Рагіз. 
2)  О  сухихъ  ваннахъ.  Арх.  Боткина,  т.  V. 
ч)  АгсЬ.  Г.  ехрегіш.  РаѣЬоІодіе.  1875.  т.  IV. 

4)  Русскія  бани  и  ихъ  дѣйствіе  на  организмъ  человѣка.  1883. 

5)  Біе  Ъеіззеп  Ъий  иші  БатріШег  іп  Вайеп  Вайеп.  1881. 

6)  №се  тесіісаіе.  1876. 

7)  Къ  вопросу  о  потогонномъ  лѳченіи  у  нефритиковъ,  1885.  Дис 

*)  Матеріалы  для  изученія  сравнительнаго  дѣйствія  горячихъ  ваннъ 

и  т.  д.  1886.  Дис. 

9)  Объ  анатомо-патологическихъ  измѣненіяхъ  паренхиматозныхъ  орга- 
новъ подъ  вліяніемъ  высокой  температуры.  Дис.  1870. 

10)  Тгаизасііонз  о!  іЬе  раіпо1о§іса1  зосіе*у  о!  Ьопдоп.  1873. 
п)  ѴігсЬо\ѵ'з  АгсЬ.  В.  70. 

12)  О  значенін  для  животнаго  организма  искусственно  вызванныхъ  ко- 
лебаній  его  температуры.  Дис.  1881. 

13)  Врачъ  1883.  №  10. 
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гибели,  можетъ  быть,  вызываете*  ткани  тѣла  къ  усиленно  ихъ 
дѣятельности.  Можетъ  быть  организмъ,  даже  по  удаленіи  этого 
раздраженія,  лишь  мало  по  малу  станете  приходить  въ  свое 
нормальное  состояніе,  вырабатывая,  подъ  влілніемъ  искусствен- 
ная, такь  сказать,  ускоренія  жизни,  свои  продукты  въ  ббль- 
шихъ  размѣрахъ,  чѣмъ  вырабатывалъ  ихъ  при  нормальныхъ 
условіяхъ.  Искусственно  вызываемое  повышеніе  температуры 
тѣла  сравнивали  съ  дѣйствіемь  на  организмъ  лихорадочнаго 
жара  (Вагіеіз  *),  Вепеке  2),  при  которомъ  всегда  находили 
усиленное  выдѣленіе  продуктовъ  азотистаго  обмѣна  (мочевина, 
мочевая  кисл.  т.  д.).  Хотя  это  усиленіе  азотистаго  обмѣна  нахо- 
дили еще  въ  то  время,  когда  температура  тѣла  не  успѣвала 
повыситься  подъ  вліяніемъ,  вызывающей  лихорадку,  инфекціи, 
іХаппуп  3),  8епаіог  4),  и  поэтому  пытались  объяснять  его  не 
дѣйствіемъ  высокой  температуры,  а  дѣйствіемъ  самаго  яда,  вы- 
зывающая ее,  и,  хотя  наблюдекія  надъ  дѣйствіемъ  противоли- 
хорадочныхъ  средствъ  подтверждали  это,  все-таки  можно  при- 
вести очень  много  другихъ  наблюденій,  гдѣ  уже  безъ  всякой 
инфекціи,  одна  высокая  температура  вызывала  усиленіе  азоти- 
стаго обмѣна.  Изслѣдователи  дѣйствія  бань,  ваннъ  и  т.  п. 
всегда  находили,  что  высокая  температура  ихъ,  разогрѣвая 
тѣло,  вызывала  и  повышеніе  удѣльнаго  вѣса  мочи,  и  увели- 
ченное выведете  продуктовъ  азотистаго  обмѣна  (Засѣцкій  5), 
Костюринъ  6),  Годлевскій  п),  Ргеуи  Неі1і§епіЬа1  8),  ОррепЬеіш  9) 
и  др.).  Даже  руководясь  тѣмъ,  что  повышеніе  температуры 
свойственно  всякой  усиленной  работѣ,  повышеніе  температуры 
тѣла  ставили  въ  зависимость  отъ  усиленія  обмѣна  (Зсішзіег  10). 
По  мнѣнію  ВагЫз'а  и),  высокая  температура  вызываетъ  даже 

*)  Ѳгеій^аИег  шей.  ВеіШіде.  1865. 
*)  Основы  иатологіи  обмѣна.  1876. 
3)  АгсЬ.  I  Апаі.  и  РЬуз.  1870. 

*)  ІІпІегзисЬ.йЬсгйепйеЬегІіеГЬепРгосезз.и.зеіпеВеІіапсІІипд.ВегІіп.  1873. 
5)  Военно  Мед.  Жур.  кн.  8.  1879. 

')  Русскія  бани  и  ихъ  дѣйствіе  на  организмъ  человѣка.  1883. 
7)  Матеріалы  для  изученія  о  русской  банѣ  Дис.  1883. 
")  Біе  Ьеіззеп  Ьий  ипй  БатргЬйсІег  іп  Васіеп  Вайеп.  1881. 

9)  АгсЬ.  і.  а.  РЬуз.  1880.  т.  XXIII. 

10)  ІІеЬег  йаз  ѴегЬаІІеп  сіег  Когрег^агте  іп  йеп  АасЬепег  ТЬегтаІ, 
Батрі'  ипй  ВизсЬеЬйЧІегп.  \ігсЬоѴз  АгсЬіѵ.  43  В.  1868. 

**)  ОгеіГз^аИег  тесІісіпізсЬе  ВеИгйде  ѵоп  ргог*.  ЕйЫе.  1865. 


столь  обильное  образованіе  въ  тѣлѣ  продуктовъ  обратнаго  ме- 
таморфоза, что  организмъ  своевременно  не  можетъ  справиться 
съ  ними,  и  только  по  прекращены  этого  раздраженія,  посте- 
пенно выводить  ихъ  изъ  тѣла,  давая  такимъ  образомъ  поводъ 
думать,  что  онъ  не  такъ  быстро  приходить  въ  состояніе  рав- 
новѣсія  по  устраненіи  причины,  его  нарушившей.  (По  мнѣнію 
ВагЫв'а,  организмъ  въ  это  время  выработываетъ  уже  обычное 
количество  продуктовъ  обмѣна,  а  производить  впечатлѣніе  уси- 
ленно работающего,  лишь  выведеніемъ  прежде  образованных],). 
Совершенно  противоположное  многочисленнымъ  наблюдении  ь 
объ  усиленіи  азотистаго  обмѣна  при  повышеніи  температуры 
тѣла,  говорятъ  наблюденія  Косп'а  ')  и,  какъ  продолженіе  ихъ, 
опыты  Симановскаго  2).  Но  КосЬ,  разогрѣвая  свое  тѣло  ван- 
ной, изслѣдовалъ  лишь  одну  мочевину,  ставя  ее  таким ъ  обра- 
зомъ какъ  бы  мѣриломъ  азотистаго  обмѣна,  что  едва  ли  спра- 
ведливо, уже  по  одному  тому,  что  моча  содержитъ  и  другія 
азотистыя  вещества.  Единственный  опытъ  его  на  самомъ  себѣ 
дѣйствительно  представляетъ  уценьшеніе  ея  количества  въ  дни 
употребленія  горячей  ванны,  хотя  въ  послѣдующіе  дни  коли- 
чество мочевины  и  у  него  значительно  колеблется.  Опытъ  же 
его  на  голодавшемъ  кроликѣ  (получалъ  лишь  80  к.  с.  молока) 
и  опыты  Симановскаго  на  голодавшей  собакѣ,  какъ  сдѣланные 
на  животныхъ,  лишенныхъ  способности  потѣть,  и,  въ  силу  этого, 
вѣроятно,  нѣсколько  иначе  относящихся  къ  раздраженію  вы- 
сокой температурой,  мнѣ  кажется,  не  могутъ  имѣть  большой  до- 
казательности для  человѣка.  КосЬ  высказываетъ  мысль,  что  искус- 
ственное повышеніе  температуры  не  влечетъ  ли  за  собой  у  силен- 
наго  распаденія  безазотистыхъ  веществъ  организма,  аналогично 
повышенной  мышечной  работѣ.  Но  опытъ  его  накроликѣ  въ  этомъ 
смыслѣ  не  даетъ  право  дѣлать  какія-либо  заключенія.  Значи- 
тельное учащеніе  дыханія  собаки  (съ  18 — 20  нормальныхъ  до 


1)  2еіізсЬгіЙ  I  Віоі.  В.  19.  1883.  ІІеЪег  <1іе  Аиззс1іеі<іип§  йев  НатзІогТз 
шмі  <1ег  апог§апізсЬеп  Заіге  тгЬ  сіет  Наш,  ітіег  йен  ЕіпПизз  кйнзШсЬ 
егЬбМег  Тетрегаіиг. 

2)  Матеріалы  къ  ученію  объ  обыѣиѣ  веществъ  въ  организмѣ  подъ  влія- 
ніемъ  искусствепно  повышенной  температуры  тѣла.  Еж.  кл.  газета  1884, 
съ  №  23. 
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235  —  336  въ  1  минуту),  и  въ  силу  этого,  конечно,  повышен- 
ное выдѣленіе  ею  углекислоты,  мнѣ,  по  крайней  мѣрѣ,  кажется, 
всетаки  не  могутъ  дать  возможности  думать,  что  обмѣнъ  жи- 
выхъ  тканей  организма  при  искусственномъ  повышеніи  темпе- 
ратуры тѣла  животнаго,  можетъ  „течь  такъ  безмятежно",  какъ 
объ  этомъ  думаетъ  Симановскій. 

Подтвержденіемъ  противоположнаго  мнѣнія  о  дѣйствіи  ис- 
кусственнаго  повышенія  температуры  тѣла  могутъ  служить  и 
наблюденія  Евдокимова  насколько  можно  судить  объ  нихъ 
по  предварительному  сообщенію.  Опредѣляя  качество  обмѣна 
у  здоровыхъ  людей,  Евдокимовъ  нашелъ,  что  количество  азота 
вытяжныхъ  веществъ  2)  въ  мочѣ  подъ  вліяніемъ  потѣнія  (ванны 
съ  завертываніемъ)  уменьшается,  а  увеличивается  количество 
мочевины,  которое  остается  повышеннымъ  и  въ  дни  послѣ  по- 
тѣнія.  Въ  дни  потѣнія  количество  азота  выводимаго  въ  формѣ 
мочевины  уменьшается,  а  послѣ  потѣнія  становится  даже  боль- 
ше, чѣмъ  было  до  потѣнія,  что  можно  поставить  въ  зависи- 
мость отъ  улучшенія  усвоенія  азота  послѣ  потѣнія,  такъ  какъ 
одно  улучшеніе  усвоенія  можетъ  повысить  обмѣнъ  (Ѵоіі  3),  Соп- 
сіогеііі  4).  Значительно  большее  повышеніе  обмѣна  у  нефрити- 
ковъ  при  потогонномъ  леченіи,  мнѣ  кажется,  можно  также  по- 
ставить въ  прямую  зависимость  отъ  повышенія  температуры 
ихъ  тѣла.  Тѣмъ  болѣе,  что  болѣзни  почекъ,  способныя  вести 
къ  уреміи,  сопровождаются  часто  пониженіемъ  температуры 
тѣла.  Почки  имѣютъ  какое-то  особое  вліяніе  на  производство 
тепла  въ  тѣлѣ.  Такъ  не  только  нефротомія  у  животныхъ,  но 
и  перевязка  мочетояниковъ,  почечныхъ  артерій  вызываетъ  по- 
нижете температуры  ихъ  тѣла  (Столъниковъ)  5).  Пашутинъ  6) 

')  Опытъ  опредѣленія  качества  аз.  обмѣна  у  человѣка  по  сравненію 
количества  выводимаго  мочею  и  потомъ  азота  мочевины  съ  азотомъ  вытяж- 
ныхъ вещѳ«твъ.  Врачъ  1887.  №  10. 

3)  Азотъ  вытяжныхъ  веществъ  авторъ  опредѣлялъ  по  разности  между 
общимъ  азотомъ  мочи  и  азотомъ  мочевины. 

8)  Физіологія  обмѣна  веществъ.  1885. 

*)  Врачъ  1886.  №  1. 

*)  Жаропонижающее  дѣйствіе  хроническаго  воспаленія  почекъ.  Арх. 
Боткина,  т.  VI.  1880.  Тамъ  же  2  случая  Богоявленскаго. 
")  Лекціи  Общей  Патологія.  т.  П.  1881. 
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говорить:  это  пониженіе  температуры  при  нораженіи  почекь, 
вѣроятно,  обусловлено  ослабленіемъ  въ  развитіи  тепла  въ 
тѣлѣ.  Цѣлесообразность  этого  понятна,  ибо  клѣтка  должна  по- 
низить развитіе  продуктовъ  метаморфоза  для  отдаленія  момен- 
та смерти,  разъ  эти  продукты  не  удаляются  достаточно  отъ 
клѣтокъ.  Такимъ  образомъ  способъ,  усиливающій  выведеніе 
продуктовъ  обратнаго  обмѣна  можетъ  понизить  значительно 
жизнедеятельность  этихъ  клѣтокъ,  отдаляя  моментъ  наступле- 
нія  уреміи  и  улучшая  общее  состояніе  организма.  Но  теоріи 
8етто1а  суть  заболѣванія  Брайтовой  болѣзныо  состоитъ  въ  не- 
достаточномъ  окисленіи  бѣлка  въ  организмѣ.  Потогонное 
леченіе  не  только  повышало  сравнительно  ничтожный  об- 
мѣнъ  у  больныхъ  Евдокимова,  но,  если  принять  мочевину 
за  конечный  продуктъ  его,  значительно  улучшало  и  каче- 
ство его,  такъ  какъ  количество  вытяжныхъ  веществъ  съ  даль- 
нѣйшимъ  теченіемъ  леченія  все  больше  уменьшалось,  тогда  какъ 
количество  азота,  выводимаго  мочею,  въ  формѣ  мочевины  увели- 
чилось, и  такое  преобладаніе  мочевины  замѣчалось  не  только- 
въ  мочѣ,  но  и  въ  поту  больного,  оправ  ля  вшагося  отъ  обострив- 
шагося  паренхиматознаго  нефрита. 

Такимъ  образомъ  потогонный  методъ  можетъ  помогать  какъ 
здоровому,  такъ  и  больному  организму  работать  совершеннѣе,. 
если  только  мочевина  можетъ  служить  мѣрой  наивозможно 
большей  утилизаціи  тѣломъ  бѣлковыхъ  веществъ. 

Все  вышесказанное  не  представляетъ  конечно  какіе  либо 
выводы  или  заключенія  изъ  ничтожнаго  числа  наблюденій,  а 
просто  есть  попытка  дать  какое  нибудь  объясненіе  замѣчен- 
нымъ  въ  данномъ  случаѣ  явленіямъ  въ  организмѣ. 

Не  смотря  на  то,  что  количество  азота,  выдѣляемаго  мочею 
при  употребленіи  ваннъ  такъ  значительно  повышалось,  оно 
всетаки  представляется  ниже  истиннаго,  такъ  какъ  азотъ  мо- 
жетъ выводиться  еще  и  потомъ. 

Первый,  указавшій  на  присутствіе  мочевины  въ  нормаль- 
номъ  поту  былъ  Раѵге  *),  который  1853  добылъ  ее  изъ  эфир- 


М  АгсЬ.  §епега1.  йе  тейесіпе.  1853.  Сотрі.  гепсіиез  1852.  КесЬегсЬе* 
виг  1а  сотровШоп  сЬіп^ие  <1е  1а  зиеиг  сЬег  ГІютгае. 
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ной  вытяжки  пота.  Въ  1858  г.  Рішке  !)  гораздо  болѣе  точно 
доказалъ,  что  мочевина  есть  нормальная  составная  часть  пота  и 
опредѣлялъ  количество  ея  до  10  §гт.  въ  сутки.  Капке  же  2) 
при  своихъ  изслѣдованіяхъ  не  нашелъ  и  слѣда  мочевины  въ  нор- 
мальномъ  поту.  Выдѣленіе  мочевины  кожею  болѣзняхъ несомнѣнно 
доказано.  (8сЬоШп  3),  Ніг8ргип§  4),  Каир  и  Іиг^епзоп  б),  Беш^ег  с), 
ЬеиЪе  п)  и  др.)  ЬеаЬе,  проводя  аналогію  между  мочею  и  потомъ, 
путемъ  опытовъ  на  себѣ  и  больныхъ  доказывалъ,  что  въ  дни 
усиленнаго  потѣнія  количество  мочевины  въ  мочѣ  падало.  Зная 
количество  вводпмаго  и  выводимаго  мочею  и  каломъ  азота,  онъ 
видоизмѣняя  обстановку  своихъ  опытовъ,  прямо  высчитывать 
количество  азота,  которое  должно  бы  было  выдѣлиться  кожею. 
Находя  въ  поту  значительный  недочетъ  азота  и  не  открывъ  въ 
поту  амміака  (вопреки  наблюденію  Брюкке  8),  онъ  всетаки  вы- 
сказалъ  мысль,  что  въ  виду  полной  невозможности  собрать  весь 
потъ  (онъ  можетъ  задерживаться  на  тѣлѣ,  пропитывая  и  ма- 
церируя  выводные  протоки  железъ)  цифры  выводимаго  кожею 
азота  надо  увеличивать. 

По  Рауге'у  количество  мочевины  въпоту  0,044  на  1000,  по 
Кппке  1,55,  по  ЬеиЬе  0,3733  К,  или,  переводя  на  мо- 
чевину 0,8  на  1000,  хотя  цифра  эта  болѣе  настоящей,  ибо 
потъ  содержитъ  и  другія  азотистыя  вещества.  По  Дохману  9), 
количество  мочевины  въ  поту  у  нефритиковъ  всегда  увеличено 


')  Веіігаде  гиг  Кешііпізз  дег  8сЬ\ѵеізз  зесгеілоп.  МоІезсЬоГз  ІЫегзисЬ. 
1858.  IV. 

*)  КоЫепзЫГипд  Зііскзіой"  Аиз8с1іеідип§  (іез  гиЬепдеп  МепзсЬеп.  АгсЬ; 
і.  Апаі.  и  РЬуз.  1862. 

3)  ШЬег  (Не  сЬетізсЬеп  ВезІапдіЬеіІе  дез  8сЬчѵеізез.  АгсЬ.  Г.  рЬуз. 
Неіікипде.  XI.  За.Ъг%.  1852. 

*)  Ьа  ІапсеМе  й-апсаізе.  Оаге^е  дез  Ьорііаих.  1866.  .V»  106. 

*)  ІІеЬег  Нагп5іоГСаи85сЬеідип§  аиі  дег  аиззегеп  НаиЬ  Ьеіга  ЬеЬепдеп. 
АгсЬ.  і.  кі.  Мед.  1869.  VI. 

•)  2иг  Сазиізіік  дег  НагпзіоЙаиззсЬеідип?  аиГ  дег  аиззегеп  Наиі.  АгсЬ. 
і.  к].  Мед.  1870.  VII. 

7)  АгсЬ.  і.  И.  Мед.  1870.  VII.  ІІеЬег  деп  Апіаястізтиз  гтсісЬеп  Нат 
ипд  8сЬ\ѵеІ8зесгеІіоп. 

8)  По  ЬѳиЬе:  \Ѵіепег  акад.  ЗіІгип&зЬег.^та^Ь.  паіиічѵ.  сіаззе.  ЬѴІІ. 

9)  Матеріалы  къ  учеиію  объ  альбуминуріи,  гломерулонефрнтѣ  н 
Брайтовой  болѣзпи.  Казань.  1884. 
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(о,582°/о)  параллельно  уменьшенію  въ  мочи;  даже  когда 
въ  мочѣ  ея  и  не  слишкомъ  мало,  въ  поту  ея  всетаки  болѣе, 
чѣмъуздоровыхъ.  По  Евдокимову  у  здоровыхъ  на  100  к.  с.  пота 
приходится  всего  азота  0,031 — 0,051,  изъ  него  на  азотъ  мочевины 
отъ  0,028— 0,038;  остальные  0,04 — 0,011  составляютъ  избыточ- 
ный азотъ  надъИ  мочевины;  у  больнаго  хр.  разлитымъ  нефритомъ 
приходится  всего  Котъ  0,056 — 0,070,  изъ  нихъ  на  N  мочевины 
0,044—0,052,  остальные  0,008—0,011  составляютъ  избытокъ 
азота;  у  больного  съ  обострившимся  паренхиматознымъ  неф- 
ритомъ въ  1-й  день  потѣнія  получилось  всего  N  0,166;  изъ 
нихъ  на  N  мочевины  0,066,  а  0,100,  на  избыточный  Н:  Въ 
послѣдній  день  леченія  на  100  к.  с.  пота  пришлось  всего 
азота  0,675,  изъ  нихъ  на  N  мочевины  0,048;  остальные  же 
0,044  на  избыточный  N. 

Такимъ  образомъ  видно,  мнѣ  кажется,  чтокъцифрамъ  азота, 
выводимаго  мочею,  особенно  у  нефритиковъ,  слѣдуетъ  приба- 
вить нѣкоторое  количество  азота,  выведеннаго  кожею,  чтобы 
ближе  подойти  къ  истинной  цифрѣ  азотистаго  обмѣна. 

Ежедневное  примѣненіе  ваннъ,  думается  мнѣ,  должно  было 
производить  тѣмъ  большее  нарушеніе  обычной  дѣятельности  ор- 
ганизма, что  кожа,  разъ  вызванная  къ  усиленной  деятельности, 
даетъ  съ  теченіемъ  времени  все  большій  и  болыпій  эффектъ  отъ 
того  же  самаго  раздраженія  (2іепі8$еп      Васильевъ  2)  и  др. 

Неограниченное  употребленіе  воды  въ  моихъ  опытахъ,  вѣ- 
роятно,  тоже  не  могло  остаться  безъ  вліянія  на  азотистый  об- 
мѣнъ. 

По  изслѣдованіямъ  Мовіег  3),  Ѵоіі  *),  НешіеЬегё  і}?  Рогвіег  5), 
Оррепііеіш  е)  и  др.  большое  количество  употребляемой  воды  по- 
вышаетъ  значительно  количество  выводимой  мочевины.  По  Ве- 
пеке  7),  увеличеніе  ежедневно  вводимой  воды  на  300  к.  с.  уве- 

Агсіі.  I  Ш.  Мей.  В.  II  1867. 
а)  Врачъ  1880.  №  13.  Вліяніе  спиртныхъ  обтираній  на  потоотдѣлеше. 
3)  АгсЬ.  сі.  Ѵегеіпз  I  §ет.  АгЬ.  1858.  В.  III. 
*)  Физіологическая  химія  Шеффера.  Шевъ  1882. 
5)  2ейзсп.  I  ВЫ.  XIV.  1878.  ст.  175. 

«)  РПйвег'з  Агсіі.  1880.  XXII  и  XXIII.  Веііга8е  гиг  Р1іуяю1о?іе  в  Ра- 
ІЬо1о§іе  йег  НагпзіоЙаиззсЬеісІипё. 
7)  Основы  патологіи  обмѣна.  1876. 
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личиваетъ  суточное  количество  выводимой  мочею  мочевины  при- 
близительно на  1  ёгш.  Вводимая  вода  не  только  лучше  вымы- 
ваетъ  мочевину  изъ  тканей  (Вагіеіз  х),  но  прямо  повышаетъ 
азотистый  обмѣнъ.  (Теръ-Григорьянцъ  2). 

Рѣзкихъ  измѣненіГі  относительно  уд.  вѣса  и  количества  мочи 
мнѣ  не  удалось  замѣтпть,  что  я  и  пытался  объяснить  себѣ, 
кйкъ  тѣмъ,  что  я  полу  чаль  мочу  за  24  часа  сразу;  въ  этотъ  про- 
иежутокъ  конечно,  совершенно  могли  сгладиться  тѣ  колебанія 
въ  ея  выдѣленін  и  составѣ,  которыя  наблюдали  Костюринъ  3), 
ЗаеѣцкДй  *)  и  др.,  такъ  отчасти  и  тѣмъ,  что  количество  питья  за 
время  наблюденія  не  было  одинаково.  По  нѣкоторымъ  таблицамъ 
впрочемъ  видно,  что  въ  дни  ваннъ,  какъ  уд.  вѣсъ,  такъ  и  ко- 
личество мочи  какъ  будто  измѣнялись  въ  сторону  заявленія  ав- 
торовъ. 

Паденіе  въ  вѣсѣ  за  время  ваннъ  помимо  прямыхъ  потерь 
воды,  Вагіеів  5),  ставить  въ  зависимость  отъ  усиленнаго  рас- 
пада составныхъ  частей  организма,  и  объясняетъ  это  тѣмъ,  что 
потери  въ  вѣсѣ  не  всегда,  даже  рѣдко,  выравниваются  къ  слѣ- 
дующему  дню,  что  было  бы  легко  сдѣлать  за  періодъ  въ  24 
часа,  если  бы  все  дѣло  ограничивалось  одной  водяной  потерей. 

Ріеигу  говорить,  что  только  трудность  узнать  начало  Брай- 
товой  болѣзни,  не  позволяетъ  считать  потогонный  методъ  ле- 
ченія  за  средство  радикально  ее  излечивающее.  Другіе  ав- 
торы такъ  или  иначе  высказываютъ  тоже  самое.  Остав- 
ляя въ  сторонѣ  зопросъ  о  прямомъ  вліяніи  потогоннаго 
леченія  на  самыя  почки,  искусственное  повышеніе  темпера- 
туры тѣла,  какъ,  по  крайней  мѣрѣ,  можетъ  казаться,  пред- 
ставляетъ  хорошее  средство  поднять  къ  живой  дѣятельности 
упавшія  въ  энергіи  работы  части  организма,  и  тѣмъ  улучшить 
способность  его  къ  вынесенію  дальнѣйшаго  вліянія  разстроен- 
ной  дѣятельности  почекъ.  По  словамъ  ЬеіЬегтеійіег  опасность  на- 

*)  Сгеі&тсаісіег  шей.  Веіігаде.  1865. 

2)  Къ  вопросу  о  вліяніи  обильнаго  питья  воды  на  аз.  обмѣнъ  и  т.  д. 
Дисс.  1886. 

3)  Матеріалы  для  ученія  о  русской  банѣ.  Сб.  раб.  проф.  Манассеина 
в.  3.  1879. 

4)  Военно-Мед.  Жур.  кн.  8.  1879. 

•)  Огеій^аИег  теаісіпізсЬе  Веіігазс  ѵоп  рго*.  КиЫс  1865.  т.  3. 


ступленія  уреміи  не  угрожаетъ  нефритику  до  тѣхъ  поръ,  поіса 
ппщевареніе  его  хорошо.  Разъ  встрѣчается  намекъ,  что  пото- 
гонное леченіе  такъ  или  иначе  можетъ  помочь  въ  этомъ  слу- 
чаѣ  организму,  невольно  явится  желаніе  большей  доказатель- 
ности замѣченныхъ  мною  явленій,  чѣмъ  на  какую  онѣ  могли 
бы  расчитывать  по  моимъ  крайне  не  многимъ  наблюденіямъ. 
Самое  же  существованіе  и  примѣненіе  потогоннаго  леченія 
со  временъ  глубокой  древности  и  то  высокое  значеніе,  которое 
придается  ему  и  въ  настоящее  время,  вполнѣ  этого  заслужи- 
вают 


Считаю  долгомъ  выразить  мою  глубокую  признательность 
Директору  Медицинскаго  Департамента  Николаю  Евграфовичу 
Мамонову,  благодаря  которому  настоящая  работа  могла  быть 
сдѣлана  и  напечатана. 

Пользуясь  случаемъ,  приношу  благодарность  д-ру  А.  М." 
Могилянскому,  всегда  готовому  помочь  словомъ  и  дѣломъ. 
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ПОЛОЖЕНІЯ. 


1.  При  потогонномъ  леченіи  способъ  вызыванія  пота  имѣетъ, 
вѣроятно,  важное  8ваченіе. 

2.  Эвзоотіи  сибирской  язвы  въ  Новоладожскомъ  уѣздѣ  исчезнутъ 
постепенно,  если  тяга  судовъ  будетъ  производиться  не  ло- 
шадьми. 

3.  Прекращеніе  иногда  приступовъ  перемежной  лихорадки  отъ 
употребленія  сѣрнокислой  магнезіи,  не  зависитъ  ли  отъ  выве- 
девія  изъ  тѣла  вызывающаго  ихъ  начала? 

4.  Выводы,  сдѣланные  изъ  опытовъ  на  животныхъ,  далеко  не 
всегда  могутъ  быть  перенесены  на  человѣка. 

5.  Слѣдовало  бы  строго  ограничить  деятельность  вольнопракти- 
кующихъ  фельдшеровъ,  а  наемъ  ихъ  сельскими  обществами 
вмѣсто  врачей  запретить  совершенно. 

6.  Уаотребленіе  дезинфекціонныхъ  средствъ  при  операціяхъ  не 
есть  ли  только  требованіе  безусловной  чистоты  и  опрятности. 

7.  Жизненные  процессы  человѣческаго  организма  зависятъ  отъ 
такой  массы  часто  неуловимыхъ  обстоятельствъ,  что  далеко 
не  всегда  можно  ручаться,  что  данный  случай  не  будѳтъ  про- 
тиворѣчить  выводамъ,  сдѣланнымъ  изъ  болыпаго  числа  наблю- 
деній. 


